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- VI. ADipulalion nach H'rgrhautr». 

- VIII. — X. Ainpiilatinn ton t.otvJ- 

iam und Umfrnhfrk. 

- Amputation nach Giukrir. 



Entfernung eine» StIIrkcs au» der ganren 
Ihcke ile.i Ohcrsi-henkplknorhen«. Ent- 
lernung ton Eioitosen, Nachlr.lglii:hf» 
Ab»4gen cine% hervorragenden Knni lien- 
»Dlcke» nach Anipulationen , He»cclion 
bei fSeudarlhro!'!«. Einlreibiing von 



Zapfen in den Knochen hei Psrudar- 
'bnnn 



_lfi5 



Anbuhruiig de« Knochen» bei l'srudar- 
lhro«i». — da« knnitlirhe Ablinslien 
de» nbenclienkel». Et»tirpatinn von 

Cem-hmiliilen 166. 167 

E«»liipiition des M. ten»or fasciae lalae 167 

OyMBtioBen am Haftgtlenk ■ 1 67— a ti 

Anatouiinche Vorennnerungen. Tenoliiuii« 

und Myotonien ■ 167 

BcBChrt-ihung tu Tafel 33 .... 168 
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Besctireibiing 2U Tafel 39 
Knihallend: 
yig. I. II. Op^!r^tlon nach Petil und 
Guihrif. 

- III. IV. U|i«ralion nach Butler 

und Zajtg. 
V.— VII. Operation nach Simmoni. 

- VI" W : - .4la»«^. 

- X. XL - - Gräfe. 
Der Schragsrhnilt in Einem Zuge: — 

UvaHirnirlhoile nai Ii Malfiaijuu, — der 
Srhragüchnilt nach tiUuiut . 157 
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Fnlhallemt • 

Flg. 1. ZirkelschnUl nach Boyer. 

- II. Ovalarnieth'ide narh Hal/(a>gnr. 

- III. IV. Si'hr.lg8< hnin nach mariut. 

z V. Ovnlarnielhode des Verfassers. 

= VI. — X. Mrlhiide nach IrrJuiii. 

Ein hinterer Lappen nach //ey, — i Lappen 
nach Buijrr , Hafafn» , hinlerer und 
vorderer, — innerer und üiisaerer Lap- 
pen, — 2 L.ippen nach t'rrmale. 
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rnlhjllen.1 ■ 

Pig. I. Ampulalion nach yrriHin. 

-II Itiii'iiliin 



Entballend : 
Flg. 1. - III. Keilfftrinige Reseclinii dicht 
unier dem Huflgf lenk BaeliWitcfl 

Harliiu. 

- IV. — VII. tturchsapung At» o» fc- 

iBoris am Leichnam. 

- VIII. — .Xlll. Osteotomien nach 

y/. Malier in Wtlrihurg. 

- XIV. Oberer Ansatz des M, at>- 

duclor longus, 

Tenotomien und Nyolomien bei Conlrac- 
turen des Hüftgelenkes. — Zersehnei- 
dung der Fascia lala , des tcnsor fat- 
eiae lalae, des M. sarlorius , des M. 
reclua femoris. der Sehne des M. psoas 
und iliBcus, lies M. periinaeus 

Zerschneidung des M. ahdiiclor longus, 
der Abductorcn , Gcw.ill<Jnic rasche 
Streckung des Hlirij^'lciil.i.-» . . 

Optrationeo an den Ifemi '■ '■ ~ 

Aufsuchung derselben , — N. cruralis, 
s.iplicnus magnus. N. saphenus 
parviis niiini inusnilares. M. vasti 
«tierni 

Ner»u« ischiadirus 
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Operatioiea an den Arterie» • 

llnirrliiiiduiig der An. am lig.iin. Pouparlii. 
Iiiiliuüriiien ■ Sl.ili«lik. T.t|nllen 17t 
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Merk»ünliyc Falle, Aufsuchung nach 
Veer/// 
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Aufsuchung nach Terfor »ml /Vwtey, 



ABat»iniitchi; Beinerkiingen 



174. 



VorfÜlIf nach der Operation 



Eaacleatio pelTi-femoralis 

G«'scliicliiliches 

Beschreibung tu Tafel 41 . . . . 
Eiilhallend : 

Fig. 1. Hautnerven an der »ordern Flache 
des überscheiikels. 
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Flg. I. II. Metlmde von jtbtrnetkti. 
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— natvila». 



Fülle nach iler M.-lhiiJe von Seoutrllen 
ausgefnbri. Schragschnitt von Hlaiiui. 
Em hinleier Lajipen nach ff'ohler und 
Humowiky 

Beschreihupg ?ii Tafel 46 .... 
Enihallend; 

Fig. I. - IV. Methude von Langenberk. 

- V- VI ; - Scoulellen. 

Methode von HtmtoiBshj, Bn/ce. — Bil - 
dung eine» innern Lappens nach Vci- 
«ueheii am Leichnam; — innerer i,3\>- 
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pen durch Eintlechcn nach IMpech . 189 
Falle davon 190 



Vorderer viereckiger Lappen nach Plaa- 
tgrff. vorderer ovaler Lappen nach 
.4ihmrai. ■ vorderer Lappen tliirfli 
Einslechen nach Maaer , , , 

Beschreibung tu Tafel 47 .... 



-IM 
192 



Enihallend? 
Fig. 1. II. Metbode von Btatitu. 
- III. .Mellinde von //oit/er Hua- 



- IV.— \1. Methode 

- VII. VIII. - de» Verfasser». 

- IX. Methode von Delpeth. 

BiMungcines äussern Lappenü nachJiI<rer. 



Iliblung von 2 Lappen nach L'nger 

lind ll'allher . 

Beschreibung tu Tafel 18 .... 
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Enllullen.l • 

Flg. L — III. Methode von P/aatade. 

^ LL Mellimle vnn £i^m£JuL 
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VIII. 



Innerer unil äusserer Lappen nach t.flou- 



ejle, Liffranc , l/ammiek u. Si/ute 
Beschrfiliung ni Talel 49 
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l^'nUialleliit. 

Flg. 1. — IIL Methode von Ungrr. 

= IV. — V z - llammirk ii. 

Syme. 

- VL— VIII. Methode von Lisjrmt. 
Innerer und äusserer Lappen nach Lar- 



rrt/ — üupuylreH — Guthrie 
Beschreibung zu Tafel 50 
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Enihallend: 
Fig. I. II. Methode von Larrey 

- III. IV. - - Dtipuytrtn. 

- V. — VIII. Methode von Guikrie. 
Vorderer und hmlercr Lappen nach 



B. BrU. — .SoMsoH. — B^lttni 

Melliiiile VOM Ijlfaurhir , , . 
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MJi. tiulkri*. Hour. Ck. BtU. Nadi- 









Totale Re^etlioii des (gapten Huftjrelenfce» 2üfi 

0|>cratiOBeB bd dWB tnttHadeteii nd 

■MeÜiuden um ilie Zerlheiliins lu bewirken. 
Operative Behandlann dct eiternden 

Bill.« %an 

Beächreibiinn lu Tifal 51 . . . ■ SM 

Enlh.illend : 

Kiy. I. II. Eniiclealio fetiari« »ach 
« t'li 

= III.— V. Enucleatio frmorn Mch 

Jiger. 



Kig. VI. VII. Kniirlealiii feinnns nach 
l'rrri) »ml Jägrr. 
EriHTnUDR de« Biilm mit dein Mewtr, — 

riis Hui^f.i aofl 

Beitclireibuni; im Tafel 58 . ■ ■ . ilO 

EntliaUcnil ; 

Fig. I. — IV. Anatomie der Weichtheile 
am Hafljielenk. 
Oelfnunt; des Bolio mit mehreren kleinen 
Klmlichen, subrutane üpffniinj; di-t - 
itltett. Einapritiuii mit Jodine . 81t 



Zweite Abtheilimg. 

Dritter Alsehiltt 

Operationen am Fusse und den Zehen. 

Talel 6 bis 1^ b. 



Art 



Si« bl die Foruetiue der Ubial. urtim ui hl *^«'"*)<nck. 
Sie tat «a McklMlM aifinucheB, wenn man mil drm Pin|!:er 
ürfttM aif dm RUdkcB das os m«lat. II. nnch hiDtea ((ehl. und 
diese Lioie in gerader Richlunf; \t rl uis ri his mau dirüuie Irifll, 
irclckequer Uber denFust von deiu luberc. otu. navic. aos gcilikrl 
nM. An diesem Paucte liegt tie «n den auuern Rüde iu 
U. dlM». btlL kw^, iviicliei ihn und dem M. exien«. 
lialtMl« lirevll. Vn die Arterie in erreichrn. moss man bei 
magern Subjectrii 1"' licF durch 2 düniip l'itsi iciilnuru driiigpii, 
liilhmlicb durcb die oberfläcblicha (lextus lubcul. Pirogoff), 
««kl« alle Theile de« Pinm Ubcfliflhl lad daan durch die- 
jeaip, «elcba die Mim fcaamlM Scbaea »d die Artrrie 
nBHcbM kedeckl (flisda d«rsa1l>). Sie wird von zwei Venen 
eingeschlossrii- lUr ^ic IiL^rlciu-ude Nerv lii^'i r;i;li all^acII 
voD ibr, manchiD«! 1" von ihr cutfcrat. 1" weiter nach dem 
Valeracbenkel za Uegt ria vM tiefte (4'"). iid tat daher 
•chwierigeir 



Sie hat nur silteii eine unregelmlkMige Lage, theill «ich 
aber bisweilea auf deui Kopfe des lalea in 2 Zweite, tob wel- 
chea die eine die tanal. eilenia. die ander« die lanc« iatena 

HisTTcilcp sinrf die Arterien des Fiissrlickons die »Wr- 
kern uud stinckeii gchr gros:>i' Acsle zwiscbrn den Miltelfiiss- 
knochen za der Plaata (W^r). SHaion sah einmal die Art. 
ped. an* der ArU peron. enUfriagcnd ind dank da» lifnak 

.find lia atafc aif 4er Imeem Seile 



•J Die Mm«m dad alle aof PuiMf Zoll «ad LIalea «««mM, «tfl dUw 
in DMrtMhlaad daa aMidaa gaUailnr riad, ab daa 
IL AMU. 



Aueuryiini'n an ihr üind srhr selten. Sie wunlco hruback- 
lel von Guaitani, Rotuc, Vidal und Ftrury. In den letitere« 
Falle koBBie die Arterie Bichl uaterbuudea verdea, du Ammt. 
(spur.) werde anfgeedinUlen vnd die Blitanf darcb daa ge- 
hende Elsen crstilll. Sic iiius'« bei Enarlratioiien und Aupala- 
tiuocu am Fun unterbunden werden, und kann gciilTaet wer. 
den, weaa VlBt gctaaeea weidtt eail oad keine Veae tn lade« iet 

Teebtie itr O/tfralion. 

Man besUmme Ihre Lage aaeb dea oben ancegebeaea 

gele, nnd loche vorher noch Ihrea Pah anf, der nelslene 
zu fUlileii i>i Miiu ?.1.iiLidc auf der Siolle , wo man sie er- 
wartet, ein, erweitere dea Scbnitt bt» er l'/x— 2" laug itl. 
dringe dnrgli dl« beide« FaicieB, nnd laeUre dl« Atterl«. 



Man faie« den neben ihr Uegndi« Nerve» aidt mU. 

Fi} l. Op<T»li' Ii 

aa. 2Pinrellen, weiche die oberflUchlicbe Fa»cia zurttckballea. 
b. Ilaken, welcher die liefere Fascia zurlickllell. 
Unter die Arleiic ist ein Faden gelegt. 



Fig. lt. Anatonii. 
Ana der Hanl hl ela Stiek 2" hug nod 1'^" he«it 

geschnitten. 

a. Aesic des N. perou sujicrf. 

b. OberlUcbliche Fascia , durch Itcldte di« SekMIi 
exlene. dig. brevia acUnunern. 

e. Mervcaaat von pemn. pref. aeben der Arterie, 
dd. Faden hinter drr Arlfrie 

c. Sehne de» M. extcns. iiailuiis long. 

Das Lumen der an d«r UBl«rkind«ngHldl« 

Arterie batrigt Vt"'> 

• 1 



dea H. 
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Malgaifftie zicbi. uiu iSie Arieilf lu liudcu, ciiif Ljiiic. wckhe 
in der Mitte zwl&chi'ii den Kniicbelu anniugl, (;vra<le iinrh ab- 
itftrU. Man »ucbl nach ihm i\n M. eslen«. di^ii. brevis auf, 
•n 4enn incrn Rmde die Artme in den enlen Zwiirlen- 
knochrnraumo lirjri. 

Nac h l.isfnuic zh Iii mau oiue Oueiliuif a» iler \ frliiudiiiig 
zwisclirii tibia und taluK. und Ihcill diese iu :i f^lpiche ThrÜr. 
Von der inomlen TheilBn([uleUe aus zieht mau eine Linie bis 
nr MitI« des mten UelatanahwisckeBraaBief. Diese tei(;t 
Hie Rirhliiii!»' der Art. pcdiaea ,in. In der Nulie des (Jelrnkes 
lirgl die Arterie uuter dem ligain. dortalc tan.i iu der Sriiueu- 
fcktld« dea M. nieoa. propr. feallMCi«. 

MkMiaM «actatoaiiw« «•boM aalUttkaa dai Wmma». 

Falsche Stellung eu iler Zclieu, welche entweder für mcIi 
oder complirirl mit deu versrfairilcDen Klumiifussrorinen \ar- 
konnen, lidnnen die Tenotonie der Zcbeastreclier crforilem. 
bcMnderi htulif; iriA dies die Sehne des M. extena. louf . bal- 

lucis; bei Inlipes calcrinei den M. ;>er<>ii lertiiis i;iiil lifii.il 
antic. I.elzieien auch beim Varo-equinu.s. Üa lui deu \ er- 
richlungen. «irlihe tier Fuss nebst den Zehen ID besorgen biit. 
die Feinbeil ihrer Bewegnagen der Slelluag antcrgeordnel iai, 
iMtlere aber darch SfbnradnrrhsHineidaagen TerhKltDlKmiiitif 
viel \ rill'-; iMiiiniier rtrrii ht vir.i,!rn k;uiti . als er.stere , so er- 
st'heiueu auch die Hesuiiiile uHih deu Sebncuschnitlru ttii dem 

Ftatie viel (UBiiiger fela die an der Hanl. 

CamIrmMtBcttßenen. 

^Ven^ durrli die Innere Pan^ iles IVbel*. die rielenkflächon 
der Kuiu hen bedeutend ver:iii<ieri Mnd , «o wird der Kranke 
inancbmal von der Eanclealiou eines Zebeu oder Zehengliedes 
aia« Tollliojnnittere und aamenllich raschere Beaseraaf leiaca 
Ziiataadas ti «rwarlea habeo, als nach den SebaaMchniUe, «o 
diaNachbchandlnnstchr mtfluam und zrilraaband u aein pOrfi 

Sahaenschaitt am M. MteaMr l anfna haHnals. 

Analonie der Sehne (lg. III. a. 

Meitcr Mler die Sehne elngaaiachen Fig. IV. a. 

Mnimi* 4tr Stimt. 
Der Musk'I luirt 10"' unter der KaOrheit^iiiUe nUo 
ugefhhr dem Tuberc. ou. navicuL gegenttber, auf leicchig zu 
acte. Die Sebae ist hier S'" hrril. Weiler oilea wird sie 
ftwaa breiler, aber dlinner. 

Das Verhältnis« der Arterie zur Sehne i«! inei&icuK Uilgeiides: 
Die Arterie Ikogl an II'" oberhalb iles Fus5g;elenkes sich 
hinter der Sehne u lerbergea, bleibt angelUir 14'" weit hin- 
t«r der Sebae liegen, und hommt dam an ihrem Hassern Raade 
wiederum zum VorscLcin. Sie wendet sich nun soffleiili tv.uh 
aussen, »n da»H «ic dem Tuberc. os«. unvic. gegenüber schuu 
S'" weit von der Sehne eoiferut ist. Von da ab läuft sie 
tictnlicb parallel mit der Seba«. Wenn man die Sebae also 
a» dfeaer Stelle durchschneidet, wird awn die Arterie leicht 
vermridni kiiniien, zumal die Sehne, eben da, nn ihre Zer- 
»chneidung iiidirirt ist, sehr stark lieivortrill. Da sie sehr 
dkfct naler der Hanl liegt, go ist es meiKtens besser, das .Mes- 
iar iwiscken Hanl und der Sehne eiusaatechen «mI nach dem 
Knodic« n tu achneiden. In dieser Abblldnnf iat aber das 
Messer uuter der Sehne eingesluchen , weil sie SO tn dein 
Cadaver mit nuroialer Sehne bcnser hervortritt. 

Die Darcfaschneidsng der andern Streckgehneu kauu eben- 
Mia noihweadit «ctdcn. aia hadarf aber katner bMondam 



Vorscbriiien. Die ilaulucr\en vermeidet man, wenn man sie 

dnrdisddnme» sIebL 

DwialNohnaMnav dar Safena daa WL mu. MHaM. 

Sie iKt indirirt beim Talipes calcaaci ind bei aalir atuga» 

bildeten Varo-equious ;Z<m. if 'ulzer). 

AM^mitth» Bemerkmyen. 
Die Sehnenscheide dieses M. Taugt da wo seiiie l'Ii isi Ii- 
jiortioü auihflrl, d. i. 2" oberhalb der untersten S\\\ite de» 
inallrol. iatem. und geht bis 11—12'" auterfaaib dieses malleol. 
herab, iat also an 3" lang, übea, wo das Fleisch aufbort 
ist sie 3"' brell. aaeb naien S< oaterhalb des malleol. wird 

h\r lunillirh und ist nur 2'."' Iirell. 

Die Arieiic liegt grhnn 2" oberhalb der-NLilleolarspitzel'/j"' 
iii :er, als di r hinterste Theil der Sehne; und entfernt sich 11"' 
uberhalb jener Spilse, nach mehr von ihr. indem sie sich hin. 
ler der Sehne de* M. exleas. ballaeis |. beliebt, und so wie 
dieser selbst vmm rasciriseu Ausbreitungen bedecill ist. 

Der Vorsicht we|;en kann man sie indess vorher aufsuchfa 
und mit dem Finger bedeclieu. Die Verletzung der Arterie 
wird dadnrcb noch sehr erschwert . dass getad« da, wa die 
DanhachaeidaDf der Sdiae angezeigt ist, letitere mcial sehr 
alark hervorragt. 

••-rfri.'i 

Man hebt eine llaull alle ulier der Sehne aut. sticht das 
Meiaer dicht unter dem li;;nm. annul. ein, und schneidet nach 
dem Knocliea zu. {DitlfeHbach,) Fig. IV. 2. zeigt das Meuer. 
waa anch hier, nm die Sebae deutlicher zu nucbfn. Mater der 
Sehne eingestochen ist. I.inlf will, mau soll die Sehne dem 
KnUcbel gegenüber und von dem Knochen aus nach der üaul 
m schaeiden. 

larsahnaiimn dar Haahaln tm dam tanara Baado. 

Ijei dem i<es .ingnialus internus, welcher gleichzeitig mit 

Varn.e<)uinu& und dem talipes calcanei. Seltner allelB Torkammt, 
würde dieser Muskel zu trennen sein. 

Anatumic Ftg III e. 

l)er .Muskel ist dicht hinler dem o.i navicul.ire 3' /", dldll 
vor demselbeu nur l'/i"' ^on der iJaut enifernl. Inier dem 
OS aavicniare ist er 8"'— 1" breit, nad 4*f,"'-^V** *Uk. Er 
ist durch ein dünnes Fetl|ioUter von der Sehne des M. tibial. 
postic. g'eirennl, welche von unten her das Schifibein überzieht. 
Zwi.'iihen die.seni .Muskel und dein M. flexur digit. com. brev. 
laufl die Art. plantar, interna nach vorwärts, jedoch meJur nach 
der Rlckeaflkdw der Haakah gelesaa, so daaa aio van dar 
Flaaia aaa taaehta voa dea Mdea Mtakeia bedeckt wird. 

Am OS naviculare sind die beiden llaupikHpfe des .Muskels 
noch nicht vereinigt, und wird daher bei einer Durclischoeidung 
an dieser Stelle nur der lange ead bei weitem stärkere liep( 
dea hfaskels getrefen. Man kann ohne Bedeaken den Schnitt 
durch d'n ganzen Muskel Tuhreti. besunders wenn man sich 
iitil driB Messer mehr nach dem Fussraude als nach der Planta 
hall. Je weiter nach vorn mau übrigens dea Schallt macht, 
deaia weaiger bat ciae Veriebnag der Arterie, weil si» aaeh 
Tora sn hnner kleiner wird, bedeutendere Folgen. Sollte die 
Arterie auch srrleut norden sein, so lässt sieb die Blutung 
durch Coinpressiou Hiilleo. Am liebsten schneidet man von 
der Haut nach dem Kaeckoa IB. 

Fig. IV. i daa Maaaor, — & dar Maakd. 
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SttbeuUne Z«i*o)uiei4ttBs dar ApM«tirMi» plaaUrU. 

IndieatioHtn, 

1km lABgeD-HoMruii, n eicker doe sehr gewOiutliche Uom- 
pllcMloB de« aa«{;*bililein V«v.«|«iaai abitebt. i»r ater «Mh 

lipim rfrnlprusse . bfi H' r Finnälnif dei PuM», UmI UlUich 
ganz für «ich vorkomnipu kutiu. , 

Jnoltimie der AjumturM«. 

Flg. V. — Aif«ti«n «ml N«mii ilw rUn» Fig. VII. a. VDI. 

Sic isl hiptca am xlHrksteii «nil ilaselbsi mit den MM. flevor 
brevit ballucjg, Sri. dig. comra. brevis und den aliiluri. Aif. iniii. 
Mg Tcrbunden, wird nach vom dünner n»d tbeill lidi zuletil 
fai i MhMÜere PortiODen. Der puMicvlM adip«HM. vo« wel« 
eben sie bedeckt wird, ist m dei StcHei. «onril die Hacke 
Mf dem Bortpo auriritl. viel dicker, als an den andern. / K. 
aa der Hacke '/]"< i" '^^'"^ l'l>t>»a 1—2 " uud aii 
d«a iU|ilNl 4m 4. nnd b. Melaiarsalliuorbong wiederum 4"'; 
CmMr Itt lie «■ inaem FuMraude weit dttnaer all aa den 



Hiexa auii naa cii längeres Teuolom oebmeu. Man 
darch ciaM Atiielaaiea di« Wolbug Tcrmchrea. achiebi das 
Mewer aa der Stelle, wo eie an iWrkMn bermiritt, tob den 

äussern oder iuucruRanilr n-.is rwisclicn derHaut und .A|'Otifiiri).st> 
flach ein, bis man die Spiiie an dem audern Knude durch die 
Haat flihtt, dreht es dann so herum, dasa es mit dem RUcken 
gcgM die Haat geweadet itl, Iftni aaa dea Fau etaik streckea 
aad Mhaeidei In laigaanea HeraauicbM alle ge^aaatra aad 
iriderstrebenden TbaUa diurcb. 
Siehe Fig. VI. 



Lauf der ArterieD und Nerven in der Plaata. fif. VU. ti. VIII. 
Wenn maa dir Planta durch 2 gerade von vorn nach hinlea 
geugae Liain ia 3 gleicbe Theile Ireaat. m fallM dIeM bei. 
dea Theilaagelialea gerade aaf die Stelle, we die AitMiaa wd 

Nervi pUntares ihren Vrrln'ir ImFu-'u In rlrn dreiM aaf dUiN 
Weise enlstaodeneu Rilumca Itefinden »ich der 
M. lesor ballucis brevU 

— digilor. oonoL brevia 
- abdocter digiti niainl. 
In der Spalte zwinchen dir.'sen Muskfln hat naa afaM dia g^ 
nannten Arterien und Nerven zu suchen. 

Artaria plaaUria extenia. Fig. Vlll. 
Diese Arierir verlftnn ungelahr Mla|Mtediaad den Räume 
zwiaebea den m netal. Ui. a. IV, geaaa am inMrn Raada 

dea M. flexer com», digit. brevia. Sie liegt bciaabe Ia gleickM 

Titri' Iii-; (1er luissere R^nd de^ .'>. Melalarsalknocbrns; TOM 
der l'laularhaut vorn und hniifQ J". in der Milte ia dar 

Qaeriiaie endlich, welche von dem lubrrc. oxg. navic. geugw 
Wird, 4"' TOB der Oberlttchc der Haat catfemi. Von laioni 
PWaade iet lie, die Haat nitgereebaet, 1" 8"', von lasaera 
1' 2"' weit entlerni. Sie ist mit ihren W'Huden dick. 
Der ^y«'" breite .\er\ li>\;i etwa» mehr uack innea als dit 
Arterie, aa manchen Sielleu den RttckM dH FawM alhor, 
aber fnaMr dicht bei ilrrsrlheii. 

Artari« pUnUri* inUroa. t'") VI! 

Sie beiladet licb dicht am ionem Kande des M. flrxor di- 
gilor. bmia nilaehH dieaen aad dem M. Uexor ballads bra> 
«Ia, den Ksaebea etwas alUler ab diewMuekela. Sie ist 

dick. Hinten liegt sie 6';,'" von der Haat ealftni. Dar ah 

begleitende Nerv ist breit. 



Figur I. Auftufhuinj und L'nieibindimg dtr An, pediata. 

m. Phttiten, w^rhe die iitfr/?d«iVifA« Fflinmiafm in die OiUt$ k^m. 

b. Haken , irrfr/if r dir lirfirr Fusrla ZUtÜCttithl, 

Unter die Arterie i$t eiu faden gesogen. 
•— iL AtMimie der Art. pillafa. 

0. y.icfiijc dt» N, ftron. siiptrfit. 

h Si'hni'n des r.rlfiifor. digil. Cfimw. brrris. 

c. Ait lies AVn'. pcron. pro(undu*, tethiitr die Arterie deijleilet. 
M. Fadtn mitr der Arterie, 

c Sehiir ifrc .)t. . tuUktci» I. nm Thtil eiMM. 

— III- aehtteu eituger Muiiitiu. 

«. Sehne de» Jf. erfrm. halbKit kng. 

b. Anfang drr Vena »aph. wagaM, 

t. Sehne de* 31. libiul. aniic 

d. V. taphena wagm, 
f. 3i. abdiiewr hailuci». 

— JF. Messerfuhriinii bei (hn Sehnen utnl MufheUdmitttH. 

0. Seime des M. exietmr hiiiluc. lowj. 

1. JKm JfMMr, «Mfeh«« tutr nnltriM der Seime eingettodien Ut. 

b. Setiin' U. tibial. nutic. 

2. Mfi*er , xctkhe» liier dttnfalli unter der Sehne eingeuochen ist. 

5. Das Meuer iu swffdkm dem JTiMcAfii wHf dm MtaM (<Nf«tfnhr. «n die SHkm teuer Anwr. 

!Mbringen. 

— V. Aponeureti» planlae präparirt. 

— VI 9. IMe Aponenrw dadurtk denOie^ gemackt, dM da$ Mttier 1 m der Mn»^upfä(lte itr A^ 

eimji'SlDrhe» isl. 

— YII. Anatomie der Art. plaiuai. inteiiia und eMerna. 

a. b. M. «MkKMr kaOuei», e» tUtd Slüdm Mi «fwucOw kertHUgiitknllten. 
C. 5(ftn« des .)!. pe.rur digiL «NMN. brtvi». 

d. Coro quadrata Sytsii. 

e. Stadt ton der Aponenrnd pitntarie. 

— VW. Anatomie der Art. (danl. externa. 

a. JU. ai)duc(or katluci*. 

6. Seime de» Jf. ßexor digil. cmm, long, abgesdiniuen. 
C _ _ > _ AfllhlCil Itltf. AtfMChlliHMIa 

d. Coro quadrata Sykii. 

e. Arterienbogeii hier 13"' oo» der Haut etiifemt. 

f. Art yloHfar. exitmn Uer 9"* «M der Hm enlfemu 

(j. y. iihinuirif. f.Tlernut. 
A. M, aliducior digiti minimi, 

i. Am» der «ftfr/läcftKdkfn 1 JtenforntiriMi dumhget^iaen. 
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i Op«nliM M du Esostosen unter dem Ka^eL 



OperattoMii «n den Zelten. 

Am HM«f. 

fOnflaJtJ nach ÜHpH^Irtn. 

Diese hartnackige Krankheit euUU-ht gewöhnlich aus il\s- 
cmiscbcB UrsMbea Md ■»■cdiUcIi durch Sjryliilis «der auch 
Serafblm». Im entctn FuH« hal der iaicrilche Gebraach des 

f)ui'( kMÜKTs irinin. iiti;,il J^riiiit^l 'Wiifhiip, .i- Ctiii/ifr, ninsiiii), 
luauchnt.il »ich i-rMgUt^ bcviR-iiPii {Lelui). niiiuclimal &eii>i>i gc- 
•chadct (ft'ernhtr). Im zweiten Falle bnl>en mir üDers wirder- 
helle AbflibraiiUei voriteiflicheu NuUen geleialel. Bei (roaaer 
HartaScki^keit de« VthtU emfürhlt HVniAcr Salben nrfl roiben 
PrÄcipiliil . ':iK'r wicilrrhnllf I!'^;ij|ir''n mil la|i. infeni , I 
Couptr Irgl »paii. Fliegctuiflasier ilarauf. u. s. f. Wenu alle 
Milrl ohne Erfolg bleiben, so Irennl man nach üiipuyiren die 
Haat im ciieni baU>Biondninii(ea Scbaitk S'" von dem Ge- 
ichwlfr ealfeml, aod pNparlrl die ilaui aebil der Geedlwars. 
flache und dem Nagd ab. Fig. I. 

Fig. 11. III. Hat Herituartitien ilei S'ijcU »Utk Pufui/Iten tei ifer in- 

Die»e KraaUeil, welcbe dadarcb eaUtcht, daaa die UaaU 
flihea aa dea KafetrHadera wnad werdea, eiieni oad wvchera, 

ha( zu sehr vielen >erM Im ileiien Behanil1i]i){,'sari»'ii Veraul.is- 
(Qng gegeben. Am wt'iiigüion N'achahmuui; verdient die des- 
lalb forgeaommeue Ampuialiun drr 3. Phalanx, so wie das 
HeraoBtchaeidMi der Nac«lctUider, — dcaa jtae iai aaaOlhig 
und diese erteiclteit kor llir kone Zelt die Schmencii, tragt 
aber spater zu Verschlimmerung bei. 

Uat ZurückdrHngea der Wucherunf^en wurde vun fabricius 
JqiMpendente, Uitler, Zechmeister, ilelion und Petreifuin unter 
verschiedenen ModificaÜouca capfahlen , — die ÄnAtr, Par(. 
Brächet, Lisfranc enlferalen die Wicfaerungen mil den Messer, — 

JUii/'"i'i. />! MM / ri ,rY7( /Vr /iifotl durch Actzmittcl, - ^";i'.s--'j-<HC 

erhärtete die wuchernde .Masse durch Tr.Myrrhae uiul ähnliche 
Miltel; jrehn lieht 6—8 Padm darcb dieselbe, um ihre Ver- 
trackang so veranlsMcn Xetmann slrevt za deauclben Zwecke 
Kohleapaher mil plamb. acel. auf sie. — FafrrfefH* ab Aijun 

pendrnte. Ilmirr. ürsaull, /in /.i mi i"J', [>\iiuni, I.eihUv. 
BUtquiere, Vitigni« beben die .Nügi-Iräudcr durch Unterlagen iu 
die H9he, — INiraM, La Fai/e, Bie$$ii, AoAemd, Aftrefuiif. 
HouUon verdQBBlea den Nagel durch Schaben, — R^underbdcft, 
Krrmer. Barbelle, Bordes. Atberf, Wemher, Payan, Moreau, 
Labal, /'im:'', >ri,iii((''//7i . flr'iv.:ii zrrsioru-ii den Xagel und 
deatea Wurzel durch Aelzmitlel, — Fabriciut, Dionii, La Fay«, 
Swto, Bhrtau, flUhr, Gmuro», Anwiaini, Morthi, <itiihior, 
A. Cooper, BurnHI, üng, WfoitM admütaB SückMi am dem 
Nagel heraus. 

Dupuytren, Long, Larrey. Serei. Baudem, Brachfi, Skhrin 
liiictt dea gaazen Nagel heraus oder ezttirpirtea ihn. UithadU, 
2ei'* aad Wtrtlur habe« die ndatra dieaer Melhodeii aaafttr- 

llcher besrhrirlicii Mi-ini-r Erfiihnnii^ n;ic:h kann man jederzeit 
das l'cbcl licilf u , wenn mau lieu .Nngel. so wie die wuchernde 
Kleischmasse, alle 2—3 Tage mit rauchender Sal|ieieilftin be- 
•ireicht, aad jeaca aituerdeai Ofien dttaa achabt. 

Da« Verfitbrea vea 0w|M|lrm Itt aicht aachsaaksM, da ea 

sehr grausam ist, uurt dennoch nadi U'ernhfr und C^d^on aichl 
vor Kückr,\llpn üiclierl. Indess kann ch iinihwcodig werden, den 
ganzen Nagel zu eatferaea, wenn er bypertroiihirt und unge 
«Ohaliche Fonaea aaalBHnt; — obgleich es auch daaa swcck- 
aMaaifer sein wird. Iba darcb Emplasir. sapoa. zn erweich ea 
■ad flelssig mit SalpeternUure zu bpslrrichcii. 

Soll der Nagel dennoch weggeuomneu werden, so ist die 
Madwdt, «rieb« idk bei dea Ftagaraagri aageken ward«, dar 



T«B Dttfti|ff«N «•Rtttichea. Seit der Enldecknug de* Chloro- 
(bme bat «!e indeee viel voa ihrem gransamen Charakter ver- 
loren. \nrh Diipuyirett» Methode wird eine spitze Silu cre 
unier dem Nagel in dessen Mitte voa vor» nach biiiieu eioge- 
stiissen, und derselbe durch einen krhfligea Schaill ia 2 gleiche 
Uälftea gelbetll (Fig. iL), - dann wird die kranke Hiüfte, oad 
nach ünutRadea nach die andre mit einer scharfen Zange ge- 

fasst und b'Tlli<.*iTi>SPn Kia;. III. 

Nachdt-in lUpf. geuhrUfu i^i, litüüi mau die Wunde ausbluten. 

OreratioB bei 4«a Kxottosta oater dem Umgti. 

/. ttgoupil (l^&O) betracbtet dfeie Krankheit geuauer und 

Kif-hl Rcsf hidüliche .Notizen ilsvoii, 

Anilte Di'hilderic sie zuerst im Jahre i7Ctti, späterhin erwilbBt 
-•iie l.iütoi). .1 Oxtptr, Veipeau, Ut/rmt, FÜNiit, 0iqNiyllim, 
Umttr, Vhdt beobachlelea aie. 

Die Exostose hal ganz den Charakter der Eiiiphysea- 
lixoäioüea. Sie wUcbsl nach Uuuler aus dem Kuocbrn heraus, 
wie ein Uora. AinM heobachlele sie wie angeleimt. Bisweilea 
hat sie eine breite Vnafs, oflers ist sie geatielt. Ihre Oberllaeh» 

ist gl;Ti iiiliT r.iii!i uli;:cr:iii;'rt iWK'krig, gecpalteD. 

Sic ist bald stj iriuss, aU eine hrbse. bald wie eiue .Mandel 
uder Kirsche. GewtlljMliiii i.'.t aiv mit einer geiandea, naach- 
nal aach einer verdichten Kaocbenbani uberzogen. Au der 
Basia 1*1 die Kaocheamaiie mit einer dilnnea Schiebt com|>acl, 
aiti rrcirri KtiJr aber Öfters »jinngitjs. .Nur iaI ihr Gewebe imt- 
mer feiamaschiger , and hat engere Zellen. 

Sjimptome. 

Der Nagel wird gewöhnlich von der Geschwulst aufgehoben 

oder sf-j|vi:,rls griliin f.,; wn'i. i S'rilpiiruinliT itcs Wigi-'s 

sich nun ii' einer oder auch auf beiden Seilen in die Weich- 
theile ii (AttM). — Der obere freie Nagelraad kaaa 

«ich aach biatea uraichbigen und Uber sich aelbst binwegrolleu, 
wenn die Exostose hoch oben sitzt (Dupuytren). Wenn sie 
inihr in ilpr Mitte dr<; .Xiigels silzl, sii W\r\\ (icr.sellie hier ber- 
vorgeirieben. rerdiiiinel und selbst durchbrochen (Litfranc). 
Wenn sie «Ich mehr aaf der Seite belüriet, a« Khacidea die 
Kranken meist selbst den Nagel am den Attswuchs henmi ab, 
um den schmerzhaflen Drick anfznhebeo 'Lenoir], 

.Mmii litiuil lilf'iKoii die Wfichihri'i' MilikiirnnM-n prsund (/.ij- 
(on), manchmal wird die Haat dünn und glänzend (Feru$*arJ. 
Wird sie voa der Bxoaloi« dwchbrache«« M «alwickela sidi 
auf dereelbcD «ilcfabaaiadcnid«, tckmmalge Wnchenagca 
l'£.rnoiri. 

Sie kommt gewobalicb bei jnogea Leulea (iö — 20 Jahre) 
w«lblicl«a GetcMecbl« ««r. 

Dyscrasische Momente sind dabei nicht beobachtet worden, 
.tndrif beschuldigt das zu kurze Abschneideu der Nügel, Üu- 
puylrfn den Druck von engen Srliulicu. Die nieisir ii ifcobath» 
(er sahen sie aa der groasea, Lisfon aa der kleinen Zehe. — 
L^fram mi Vtlptmi auch «a dea nagen. 

Der Fall von Antirr. wcIiIiit durch (i.c AetzuuR itiil salpe. 
lersaorcm Qaecksilbrr eioc Losslossong des Tunor beobachtete, 
ann ala Aoanahme beinwhiet werden. Ia den aMialfB fUltB 
wird man, wenn man den Kraiilifti \on ilcn Htirch sie bewirk- 
ten heftigen Schmerzen befreien will, la IniitrumeBtalbiilfe schrei- 
lea BliirB. Sdlwi bot geMagl e«, dl« BimMm bH BkWliif 
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MakcU abxtttrageii; inaachmal reiclica eiu paar halbxirkel- 
fllniiig* Btaielnilte dncl ilen Na^tl uud die Wdchihcik Un, 

um Alf K:isis t\fr üvosto&e (r«izu1pf^rii. Zur Abtrafning bedieml 
mau eiues s;»ikpn Skalpells, fiuor Knochcnscheere. einer 
feinen Siigo o<li-r ciidluh il>"' Moisi'ls. Bei >inrkri Hlii;iiii|j 
am den sponKititvu Kuocben tat das (tlübei»en nialivtiaili^. 
Gehl muk aicht lief {crag, W biUct tie tkh leicht wieder 
•HS. Mnnchmitl maM oan vorher ilea gameft Nagel entfernen 
/lenoif';. 

th^vyli fti »ml /./>(o» »aiuMi Urtidivcn nach diesem \ erf.ilirrn 
wd enttclelrleu desltalb dea PbaUuix. 5ue verfuhr cbeu .so. 
Ke^Mauziehl die Enndealion ihrer Sicherheit wegen üherhau|>i vor, 
uml LfiK»! ttiii Sil wcDlitütcus dano aageweadel haben, wenn 
die Exostos.e uitiii mehr paiu klein lange bestandea hai 
unti ilmi Na^el sehr verschoi/eu, iiiu:;p!>üt;i ii mli r in die Hanl 
geuiebea bat. Er sähe einmal nacb dem Abrasiren der Exostose 
doTch tkmdiK, Biteniag, Pjaemie arni Ted erfolgen. 

«■(temar «feersAtalKar f ehem. 

i)ie Uberscbii!t!(iKen Zeheu «imi uti nur durch « in« Haut mit 
dem Kusse verbunden, und dann ist ihre Eutferoung mit einer 
gewMbnllchen SHieor« leiciM aunalithreB. Wenn sie dnrdi eia 
(ielriik Hill <leii l>h:i< tilgen ndrr demMetaianu verbunden sind, 
sdiueiilci mau. tii liiose üppr.illon gewöhnlich im Kiudesaller 
verrichtet wird, den Ivnochcu inil oiiicr si.uki'ii Scbeere durch. 
Kttäus entfernte solche Zehen durch die Ovulärmeihode und 
heillc die Waade per prlaiam iatcatimcm. Wenn ile dea Ge- 
brauch des Ftiasee nicht Uadcra, M ktnwen ala ailKa Ueihcn. 



Ampatation an den Zelten. 
»ii^iraHaaea dar MwaglMar. ßSg. ir. T. 

Attyrrnelne Bely^fHiin'jen 

iJiese Operatiouf» verdienen Ijrsutjilrr.s üii&iig i'iugeutil zu 
werden , weil sie öfters uolhwrndii; werden, und auch von »oU 
cbea Aenten ausgeübt werden ktfunea, welche sich nicht an 
graace Operationea wagen. 

Im Gauteu ist au den Zehen die Eoucleation der .\iii|nilRtioi) 
vorzuziehen; denn sie kann iu kürzerer Zeil und luit i-iiilaclirru 
Mitteln ausgeführt werden und ist Dir den Ivraukeu weniger 
wleuend. Aber al« eiforderl eine viel grossere Uebung. 
Fehlt diese, so wird mu oft finden, daaa nach Wegnalan« dea 
kr.TiiVrn Gliedes der Knochen tu .sehr vorsieht, uuil dass Her 
Knochen noch uachiHlglich abgesagt werden inuss. Bei Kiiideru 
■ad wenn die Knochen gesplittert, oder durch vorherige Krank- 
kaitcBvwaichtsUd, weadet naa statt derStIge dieKueipzaage an. 

Die Abneisseloag dea Knochen wird hrf den Fingern abge- 
hauilcll Wfrilen. Eine Beilrrkunp Her Knnchpnnkf Iw mii Haut ist 
dabei nidu ausflthrbar, uud sie verdiente ihrer Scliiuerzlosig- 
keit wegaa dea Varai«, ala laaa daa Chlarafain Bocb Bicbt 
kaanta. 

JHsIgaitn« verwirft die Aatpvtatlanea aa den Zeheaphalaagca 

gUnzlich. 

Uusi, Zdjiy und LatKjtiitittk woili'u kie au dem grossen Zehen 
der Euucleaiion vorgezogen habea, weil sie weilgar vanrande 
«ad dea Gebrauch des Fuaaea wcaigar bladerak 

Es «lud von der Aiopuiaiion fiint Mrlbodeu <ih);rhildri. Die 
Wahl unter denadbeo hHagt meistens davon al>, welch > von den 
YVeichthcilen so weit erhallen sind, daaa aie su der Bildung der 
Lt^aa vannadct «ardan JüHiaea. Polgoada Beriiduicbtigungeo 
n«fM daa OrOaU Wtoi: 



a) die l^|)|>cubildung ist durch HiuMhueiden leichter auan- 
führen als durch Biatlechea. 

b) Man bedieaa aich, beaaadara aan Eiasiachaa, aiSgllchBt 

schmaler Bistnri's. 

c; Wvuu man ani|iiiiiii. nut man die Weicitiheile VOr dar 
Sage durch ciue bandähnliche Louguetle schützen. 

d) Die Amputation mit 2 aeillidiea Lappen, wie ia Fig. V, 
an fünften Zehen dargealellt lal, iai an Mhwieilgalan aad ge- 
lingt selten gut. 

e) Die .Amputation mit 2 huri/oulali'n l.»ii|i('ii. wie in Fi);. V. 
am vierten Zeheu attgebildet ist, giebt zwar meist ein besseres 
Kesuliat. ist aber gleichfalls schwer, erfordert viel Zeit aad «ar^ 
wundet besonders stark, weil man erst die [kippen bildea aad 
dann den Zirkelschniit machen muss. Auch maclil dasAbsSgea 
vSchwierigkiii 

i) Der ZirkeUchuili ist leichter, jedoch ist es schwer, genug 
Wclchtbeile sa gawiaaca, mm dan Kaodken hlareichcad za be- 
decken. 

g) Am leichleitea ist die Operation mit Einem horizontalen 
La|i|iPii. Viip ;uii zwpiini und rrsldi /.phrii (gezeigt ist, iiaiiicnt- 
licb lässt sich die Amputation mit Einem Flantarlappen. wie am 
zweiten Zehen (Flg. V.) vAriüglidi rasch aasltthreii. Der La|»- 
peo bietet eine hinreichend grosse Bedeckung fUr den Knochen 
dar. Man ibui am besten, zuerst den I,ap|)Pn durch Einsrhoei- 
(len zu bilden, und sogleich im Forlflihrrn it<-s Mi-ssris liri ^ut 
zurückgezogener Uaut, dea halben Krcisschnitl anf den Kücken 
dea Zdteas zu machen. 

h) Bfi Hrn zwfila|i]?igen Amputationen ist es namentlich be- 
sonders schwer, den La|i[irn riiK' gleiche LUnge zu gelipc. Die 
Einwendungen, welche Mnriluil gegen die Kilihiiig; des Plantar- 
lappea macht, weil er sich nicht anheilen lasse, und der Lap- 
pen Jedesmal nach aeiaer aatlriichea NcigBag dar Schvara m 
folgen und hrrabzuhitngen geneigt werden laiata, «ild dafcfc 
die Erfahrung liitirpichend widerlegt. 

Anputation u> den MiltelfuMkoocIiea. ft/. VI.—X. 

Pif Ampulatinn dieser Knorlim zugleich mit den Zehen ist 
inditiri, wi-iiu der vordere Theil der Knochen schadhaft, der 
hintere aber noch zu erhallen ist. Für den weniger eingeübten 
und Rtit der Aaatomie der Gelenke nicht hinreichend bekanatea 
CUrargca lat M etwaiger Wahl zwiachca Amputation Ia dicaea 
Knochen und der Wegnahme ans den ti:irfisleii liinitm (Gelenken 
(Eaocl. taiso-melaiariialisj, jene weit eher aozurallicu; für den 
Eingeübten ist hingegen die Enucleaiion einfacher und leichler. 
Die Ampalation kaaa nma aicht gut aadei« ala eaiwcder an dea 
beides tiaaserelea Kaachea oder wenn aa aadcra, wanigaleaaaar 
an den uHch'^if elcireneii uurfzticlcicli mit tleii :tusserstcn vomehmea. 

Die kleinen .VImelfusskoochen kann man mit einer nicht za 
breiten Knocbenscheere abagbaaMaa. Bai dan aniaa Kincbaa 
eniatehet dadurch Splitteruog. 

Ms millalaten Knoehen nach Lamaeabeek (OrtdinMflWda^b 

Sieht Fif. FI. a. b. e. und Fif. tH. 

Man setzt das Meuer etwas hinler der Stelle auf, wo der 
Kaochan dnrduigt wardan aall, atwa ia a, — md iMit aa 
aach b, voa da llthrt naa es, «Kbread der Aaalateat dea diaa 

Zehen nach aussen hin abzieht, durch die llautfalle zwischen 
dem 4ien und 3leu Zehen nach der Planta, in der Richtung der 
pooctirlen halbkreisiOrmigeu Linie auf dem vorilera Itoada dar 
Plaata aach c, und endigt den Schaitt mit dem Zngo «ga omab i. 

Maa trami m. aachdan naa 4cfc ao daa Sdurill ki dar 
Uaat «oftaiakluat hat, ala Weicblkaila, pdpatirt aia aa daa 



üigiiizeu by <jOOgle 



Mit 



Selten xni in <l«r PImm» tm dm KmcIm ab. «kl iftgt letz- 
teren schrill (!iii< li Dadutk euWekt die h di» FiicVII. dar- 

gettellle WuiKlIlliche. 

Bei der Amputation diciie» Knochens ist die SUkge irrgeu 
dtr Wetehtheil« in der PImu beMnden MbwiMif m fUiren. 
Meli nm sieh daher eiaer aeftr achmatn SRf« bedfeeeii. Die 

Haulrltiiilfr stehen W" weil auseliiatnlfr , sir- lassen sii fi alier 
Oboe ¥iel Zwang vereinigen. Der leere Kaum, welcher enlslebt, 
irird Mit <äir|ile leicbl eeegeflUll. 



Fij. yi rf. t. f 7 *. % yni 
Sie ist iudicirt, wenn die Haut am Rürkcii niihl erhalten 

«crdee kann. 

Mn mmII «neii SchilU vea e oadi d lue k. dua i» der 
Plenla Ten f durch f mcl k, «ed denn vom f tnrflcfc ueli e, 

entweder anfan^ nur durch die Haut, oili r ,i>h.h snfrlelch Ms 
atlf den Knochen. Man |>ri<|>nrirt ilic Wt-uhüicih' iler Planta 
■OgUcbst ^ul von dem Kiiuthcn iil) und siigi letzteren schrAi; nb. 

Bei dieMf Methode atehen die aeillichen «neden Uantrftiuler 
In der Miue dea Srlwntes 1" weil entefaender. 

Es ist schwierig Avw Kii'> I imi liMucirheiiit tnil Wciclillicile n 
U bedecken, uml es nünlc cinhiT wobl im (innzen ralh-sam 
•eiPt wenn viel von der RUckeuhaul zerslUrt ist, die Enucleation 
dea oa meint u macfaeo. Die Fttbruc <l«r Sage itl weniger 
fckwierig a1* wie an Sten oi «etal. Ferner iai et verhsllebt- 
m'A-sii; /■■iii.iii' : ml uiiil .st'hwieriR die Ossa sc^amoid. zugleich 
mit dem Knoclicn von den Weicklheilea zu lOscs. Dies fklll 
ket den Millich henflamebnenden Knocken weg. 



EX, JC, OwMnnattMflf earifc ^tfritanf, Mo^Kßtbl von itm l^t^^tttF» 

Man setzt das Messer am iniipni Riindc des Kusses ein 
wenig binler der zu durchsiigcuden Stelle (in IX. a) auf, fUhn 
ea eekittg über den Rucken unter seiner linken Hand weg, in- 
dem man mit derselben den Zeken aarfaebl und \on dem an- 
dern abzieht nach b. dann in der Planta in der Richtung der 
punclirtrii luil!)krcisfi)rini|;t>n Linie ' ■ i t . itln i nach il uud 
dann wiederum uacb a zurück, lüsl die \Vei<'hibeile von dem 
Knochen nnd aügt denielben dnnn achrkg ak. 

Auf diese Weise hünf^en die beiden Lnpfien vom nnd hin- 
ten zusammen, wie in Fig. X. dargestellt ist. Pfacb BMards. 
eigentlicher Vorschrift werden die Li>|)|ii'ii s in vm ,ui il.inh 
einen SchniU in dem ZviscbenknoGhenraum der ersten uad 
iweiten Zehe getrennt. Oica lancht eher ohne Roih eine Wende 
mehr. Diese .Meihnili» ist etwas leichter, als wenn nan den 
Knocheu iiuclj üben heraushebt. Sic wurde indidrt sein, wenn 
die Ihiul des Innern Randes lentM» — JUn Hlekei nb«r und 
der Planta noversehri ist. 



des es ■etstaisi kaUusis att 2 ItSf pen na«k Ofe. BsU. 

rtf. n. xa. 

Die Vorschrift von Ch. Bell bezieht sich nicht, wie .In.ifi- u, 
BloMiui angeben, auf die AmpnlalioD, sondern nui die liauclea- 
don dieiee Knochens. Indese pnisl sie hesser nnf Jene, wie 

auf diese. Oie fV i^ration eignet ."iirh amh iiieht. wie Btasiut 
aiiKiebl. für die Kalle, wo die Weichgebiide inaugelo, sondern 
vielmehr flir diejenigen, wo hie vollständig sind. Die Bildung 
des Plaulariay pens wird durch die Sesaaibeine sckwierig, daher 
SeHUibeia nrit den Uppen InTerhfaidBng Ini- 



MHkoät. 

Man soll zuerst an der Zehenwurzel einen Kreissdiniit a b 
bis Mif den Knochen, — dann einen Lnngenschnitt nnf des 



Innern Rande des Islen Metaiaroalknochens von e nach d, und 

einen zweii>-ii L:iii^ciis( Imiii dnri li alle Weirhtheile zwischen 
dem ersten und zweiten Metalarsalkuocliea von e nach f WWurhen. 
\Uu lost nun dea Rflckenhnien ab, enieiefrl den groeaen 

Zehen von den Rücken aus, — bildet |ir:4(inrirnid den Planiar- 
lappen, »ilRt den Knochen ab. uud cDtfcrnl uuu erst den Zehen 
vollstibidi;; wii: Messer. Die l.nppen werden nnler lieh wt 
mit der seitlichen WandRHrhe vereinigt 

Oer entere Lappen deckt die seitliche Wundflache iH-mabe 
vollsliindig (Fig. XU ). Iler nbi're >vird Imhi etw^is zu lang, 
daher man den Kreissi hniit nicfat unter rcchlera Wiakei gegen 
die Läageach^e des Knochena nndeo soll, sondern beinShn 
■nier einea Winkel von 4ä« Dadurch bringt mau beinnhe 
efne ovale Wundihtebe hervor. Wenn dai .Messer auf den 
Riic ki 1 il r 7. !ie mit di iri Ufiutsrhiiitt gerüde in die Geleuk- 
spnlie tridi, und in der IMania in der Uautspalle zwischen dem 
Zehen und der Finnin ittufi. so befcoMmen die Uppen gemdn 
die richtige Uagc. Ani diese Weise bl die Opcmtien in der 
Abbildung dargcitrill. 

Amfutatioa de« ersten M«tal»sallinochen« mit Bädiuic Ciaas 
Lappens dorch Eiaictiaeidan. 

Fifj- MII t/f. xri. 

Wenn man am linken Fnsse operiren will, so steht man vor 
dem Krank' II in ! m man siiii (Jp.ticht dem Kranken zuwendet, 
und lUngt den Scimill auf dem RUcken des MiltelAissknockens 
an ; — wenn man nbcT nn rechten Pneie opcrJrt, so siebl man 
awincken den FIssen nnd beginnt den Sehniti nuf der Plnnlnr-. 
flSche des Knochens. 

I I r 111,11 d.is Messer ciD.-iit/t, zieht man die Weichtbeile 
des Zclieus mit der linken llaud stark von den Knochen ab, 
and ftthrt das .Messer nn der Innern Seite des Knochens vor> 
bei, vom RUcken des Mclatarsalknocheus zur .Mitte desselben 
Knochens in der Planta. Fungl man <ui der Planta au. so eudigl 
man nm Klifkeii. 

Man priiparirl nun alle Wcicliiheiie von den Knochen ah bis 
dahin , wo der Knorhen nhgesKgt werden lell. 

Dann werden die Weichlheile. welche nacb aiK^en \fin dem 
.Melalarsniknorheu liegen . stark nach dem kleinen Zcheu l4i;iÄe- 
zogen, und das Me.>iser dicht nn dem ersten Knorhen an des.sen 
äusserer Seile nach hinten gedrlUigl. sodass mit eineunale alle 
WeltAtheiie mischen den Kneclwn dwehgeachniltcn werden. 
Dieser Moment, wo das Messer nnch hinten gellibrt werden leU, 
ist hier dargestellt. 

[Ks Ali-. ii^en wird am liebsten vom inneru Rande nach 
dem ttussern ausgeftlbrt. Jtoj/er will den Ksocheu scbrJig ab- 
gesagt haben, dnniit seine scbnri^ Knnlen die WekfcÄeile 
nicht verletzen. 

Es ist dies eine zweckmässige Vorsicht. 

Fig. XIV. \Vunda.iche nach voUcBdeter Opernliea nlt schitu 
ger Ourchsttgung nach itoyer. 
Flg. XVI. Wnndipalle. 



■eiatanalkaoelieu alt Masw Lappen . 
4ur«li BiMl««lMa. 

H$. XV. XVL 

Mnn knnn nnch den Uppen nach JCiiAifnMil «. n. dnnh 

Einstechen bilden. Dann mOssen die WeicbibeilenVglidMtnInril 
von dem Knochen abgezogen werden. 

Ein schmales Mesner wird mttglichsl nahe am Knochen an 
dessen AnseemRnnde ein und zur Finnin wieder hernusgestochen. 



L.'iyui^L,>j Google 



IIL Abschnitt. Operationpn am Fusse. Amputation der drei letzten Metat;irsa1knochen. 



Bs must aber 4rr Planuriappcti inJi^lickol viel Weiehlbcile nt- 

h;illrn uii'l (l.inim d.Ti Mfssrr sdirkg 'j.-fijii-l YM-ntcn Snnst 
eolliUli <l)'r l.ajipcn zu WPiiiK Weiclillicile, uiiil k.uiii tru la absirrbrii. 

Die ü|irrnti(tii lUsM sich rasclirr austührep, als die milEw- 
tchaeideti. der Lappea gcrtUb aber nicht m schon. 

Ich bähe iibrifrni g:sfkHilra. dass dre Operation leichter ist 
vnd <!er I,a(i|iiMi hcssfr p<'lin;t. wpiiii iiiiii zuorsi ztfischrii die 
Kaorlii'i] scliiii'icict, wikhrciiii m.iii (Iii- W ni lithrilr in<i|;lichst stark 
■ach der enl^r^riif^rsclzti'ii Srjlr ^it'lil. urj<l cIduu rrsi den 
pen durch Einsleciirn und lleraunciehra de« Mentcr« bildd. 

Di* AbblMaai^ bMirht sich anch aaf diese ModitcaiioB. 
Man slfhl dni M> ■ r I ii XV. eiusesioclM»n , MachdCNt der 
Schnitt zvl»cLrn ileji Knoclirii aHügefuhrl 

Fl;, XVI. WundifHÜle. 

ibBfvMis* dnr • totataa ll«tatar«mlluio«h«D mit t Oksml» «ai 
Velw-) Lappan Bach Jägtr. 

flu A f und M l/ 

a) .Man niHrht einen L)inf;eri$cbnitt znisclien dem '■£. und 
8. Zeben, weit her zuglt'ich durch die Kiiclieuhitut, die Zwischen- 
Masheia nad die Faissohle gebt; von g nach h 

b) dann einea iweiten parallel mit jenem lawrendea an kus- 
sera Rande des ^twii MeialarKalkii u hoin. i nacb h 

C) und verbindet beide ao deu Zrlieuwurzela dnreh eiueu 
QaMMhttM, VM h weh f. 



d) Mun |)rU|iarirt den RilchsHlap|ien «h, 

e) (rennt die 3 leUiei Zchen aa Ütrem RvcImii tm den 

.Melai;irsfllknoclien, 

f ) phiparirl den PlaDlarla|)|ien (I) ah, Md 

g) achicidet die Zehen quer ab. 

b) Mit einer hMacn Stlge trennt man »erst den fttea, dann 

de« vierten und endlich den drillen Knochen n.ifhdem man die 
Weirliiheüe eines jerlen Kiioehinis mit einem tileineu Me»ger 
durchscbntllen hat. 

Alle 9 Kaochca auf Einnuil durcbtushgen ist adwierlgar 
■ad schnwnhafter. Mit den beiden Lappen bedeckt man xn- 
K'cich die •rilUcha WunHflilchr 

Man fflna.s bei die>.er üjieralicm nnlil d.irmif ■.•■■hi-u. ilh'I.aii 
|ieu nU^git<ll^l 211 machen, tiOn»t kann man ilu' \\ uiiill1.ii hn 
nicht bedecken. Auf den Riichea mau das Metwer daher bis 
in die Geleahspalte xwischen Mitlelfass und Zebra gehea, and 
in rtrr Planta nius.s dasselbe heim völligen Ablilsrn der Zehen 
»0 Mcit \or{;e2ogeu werden. Ams der vordere Rand der l'lania 
an dem Lappen Ueibi. Das Mesücr naaa also la horizonlalar 
und nicht ia perpcndicuUrer Richtaag hanM<g«zagen vetden. 
Wenn man anf diese Weise operirt, wird der triitre Lappco 

lie-inl --' 1' j". rtnr »nlrre leiiiahr 2"/' lang, «tÜtTCad die in 
beJecliende \VuudQ<iche i'ix" lang i«l. 



ISetehretbung au Tafel 7. 



Fi^ /. Fietteju'iy dt) ii',,; Jti iVaye/j bfi Htaiikheil dnfrlhfii nnrh Dupuiilirn. 

Znifi tlf f'incflfc, K fii Ai" dif durch eiiirn halbmontljoi miji-n Schnill Umjfli funtf llmi! hitll. 
n.ilL Herausreißen des yniiel.< mrh Dufiuytreu. 

II. Der Saget i»i m <i>'j Milte vüii rurn uach htiiien durchge»rhninen , dt« tine Uaiße wird mü der Zange gefaut, 

um herauKjeriisen iu tcerJtn. 
III. D " eine Hiilfif d'f Sur/eli in bereits durch Utratureiuen ttUftrtU, 

— IV. V. AmfulniiDHfii niii /.'h(iiph>iUinQfn, nach 5 venchiedtiun Jffttaden. 

Am I. y.ehen: Ein A<ijifu'n aui dem Rücke», 

- 2. der JVanfa. 

- 3. — Krtiischniu. 

- 4. — Ztoei horizontale Ltippen. 

- h. — . stilliche Lappen. 

I'i Fi'j lY si'ht mnn die Richtung itfi lldni^rl,tiiiie . in Ftg. F. äu f/^imdftieke. 

— y. Am ersten lehnt Awfinintiim an dir 1 I^alanx. 

Die ganze W„ndij„ci„ nar )» hrdt. 9"' kock. Der Xkochoi olMn hivtl, hoch. XKir Lt^m tang, 
demnach iitr jVol/i huirtirhend. 
An der zweiten Zehe. Ihr hnurhen 4"' lireil i'" hoch, der Läppt» 6"' iiuig; er ra'cM daher «offioMweik 
Ah der drillf» Zehe An ili-r cnlen Phnhn.r, — Kreiuehlüll. 

Da der h'iiorhei, 3 " hrni unii 2 ' hici, isl, die WeMlhctre oher mir 1'«' hereerrfljilfn. M würdlm sf« i» diSMüi 

l'nHf rf<u Aftfir/ii>ii niclil bederkl hnhen. 
A'i (ii'i i.'K ;, An der ertien Phctlaiu . Jeil'i Loji/icn i>t 5 " lang. Der hnoch'n Ijml, 2'" hoch. 

An der [iinfirn /.rtie l>er ntiisere Lappen u ar hitr b'" lang, der innere nur 3'", Der ÜHOCktni'" lnreü,i"' Koch. 

— fj. d hi* h. HaulSfhnill l/n tlrr Amptilnlinn des erslen Millelfuisknochens nach Le Arm- 

a bis c llitiihrlinill h-i /j-r ,tFM/)n('i(i(iri des oi metal. III. naeh l.nngeiAttk, 

— yil Wuiidpiiili!- I'fi d'-i .\iiiimli!:,i>n dr» ns nietnt. III. nach Lau'jenlierk. 

— 17//. ü'undlUuhr h-i ih-r Atiifniitiinn iln ni melat. haUucU tMCk Le Drau. 

/X. Uatusctimiii In .In iir',::,nu-;hv'i- r.„, Bertari Pir AmftMkm da tnim MbirifiuAiuiktii», 

» 2. Wundflächf nach dieser MtUmdr rnlsianden. 

— XI. Hauttchnille bei der Amputalion der drei Ur.len .Mrtatrtranfknnrhen , hiezu Fi'j. XVll. 

a hi» f. Hauischuiti bei der .Vri/ci fr i i) I h Hell, de» 3ietalar*aUinockeH der grotten Zehe su ampMirti^ 
ij — t. Haulschnilt zur Ainpuhn,,',, .i. i :i i-rrn '/.ehett (kitwil XVIL). 

■ — JUI. Wundfldche , trenn nach Ch. Heil cnnpuhi l inirdru ist. 

— X///. AmpuliUiiin des nslrn Meliii<ir.wil.iioehrns mit Bitdumj eines innern Lnppeiii ilurrh EinsckUlUtlL 

Der l.tiiipeii ul gebildet, da* i/f.vsfc wird eben zuifchen den I. und 2 /ff.fn ijc{iihrl. 

— XIV. }yiindflnehe nach dif.ier Methode ent.yltinilni . der h'nortien isl narh llii'i/-r .v r'nV/ abgesctt/i. 

— XV. .Ampulauon den b. Melalarsalknnrhem, Ufim rin iin^-ferrr I 'ippni (IhuIi Ami , r'r/i i;ili'iU't uerdm ioü. Dot Mt$$tt 

iv' iJnrrAi/rJlorAen und wird durch dir /. iii.'ii,''' l.n,!'- aii'i'irzi.ii-ii 

— XVI. Wundspalle. tecnn am kleinen Zehen duiib der eben beichriebrnm .Mrihotie ampniirt trorden itt. 

Wundipallr, u euu tlnt er>ti- oi iiirlal. dun h Fin^rlinriden anipuln l irtirden i.K, lliezu Fig. XltL U. W 

— XVlt. WuHdpärhe, wenn die 3 letzten MitleljuttkuocktH attiputitl tcorden tütd. Uiew Fig. XI . 



biyitized by Googl 



AnputeliM iw 

Da bei der Begtimmnug «leg Orleg, «0 ampalirt werden 
. der GnudMU di« obente Stdl« «inehiMn mm. dem 
OrgniiMU meglicl«! viel n ertaheD, w ist di* Anpataliea 

in ilni Milteiruggknochpn 711 TftAtilcii udi) naraenllich der Eiiu- 
clealion im Tarsus vorzuzielirii , no es die UmglSinde geslalteu. 
Dönsel in llamburK (1§48) bat beflondera auf die Vorzüge dieser 
OparalioB aufawikMii fenackt. «ekhe darloaea betteiiea, dau 
der Pom «la« 'grtnert Baib bellll. «ad die AaMlipiuikle dw 
M. 1il>inl- aTilir. und der 3 Mm. pcron. uoverielzt bleiben. 
Die 0|ieration Ist viel ieichipr als die EDucloatioD aller Mclalarsal- 
kaochea nach Li</'ran<-, and die BiBweoduDgen , welche J.iffumc 
dtfegn aadit. aind VMOanwt Uareiclieodwidtrlrgi. Teztorjaa. 
!■ Wlrsbarf gickt die Cesdilclte der Operadon. diatn 

«esentlirhtten in Fotpcnden bpstchi ; 

Sharp (i 1705) bat die Upiralion einmal gemacht und 
CM|lMdt lia. Bromfidd eni nehll nie. 1774 und «cheinl sie fiftera 
«Bi|elbt tl babea. Sehrtser ci^ifiehll lie airar aickt «ai- 
drttdtlich, crkewil aber den «bea aae f eeprocheaea Qraadiatz 



als nia^ssgebcod an. M l.nnqfnhfh picht srin Vrrfabrcn 
dafür an, welchei in der Hilduii^ von a Lallnnündrt(rmi(fpn 
Lappen beelehl. Kluge, War/er und fluyinird (ISOtii gelion 
VencbriAea dafür. LeUlercr madit eiaea lUirzera Rücken- 
«ad lKa(nm Planlarla|i|iea lad attgl dia Kaoekea cJbwIb darcfc. 
Malgaicjne und Blasiu» ncfimpii (ll<> Opmiiitm jj'ppen die Ein- 
würfe vuQ I.isfranc in Schutz. Mayur villi . iii.tQ soll die cio- 
sclnen Knochen an der Grenze de» Krankhaflen durchsUgeo. 
BouU (18U3> uad Thomat (1914) kaben ile aaferalken, ferner 
sall«B Mum, J. OofiMl (IflBB), Aseraf aad Mayor aie toII- 
bracfct haben Ytlptan und J/j /rr. A. fiu\]\n-. Blrt^;»^ . Ilmtl- 
htidt, Alph. Robert (l$50; eulscbeideu sich für sie. Ich habe 
sie in meiner Oiirralinuüli'hre am Leichname abbilden la&sen. 
TtJOor fOkrt 4 Falle aiu dem Uoepitaie voa \Vlr2barg an, 
■KaHBtlidi wagea Fhwtbnuid, — 8 Kranke danm ffeanaca, 
1 starb an Pyarmip. Panzel hat die Operation 2 mal ge- 
macht. 'Itxior zählte im (innzen 13 Fklle zusammen, niimlich 
Sin England. 4 in FraDkrcirh, U in IJcutscIilnud . wovon nur 
1 (Fraa t<m 60 Jabren) getlorben Ist. Bei Mebrerea narea beide 
FBaae ao anpnürtwwdaa. Danknanen aock die glflckÜckenPllla 
\m\ JiiUhs Paul in Breslau und von Fisrher in Magdeburg (1850), 
60 dass im Gauzea jetzt Ib bekannt sind, von denen aar zwei 
lud imr «0 PjMnia n Gnada {Cfaigea aiad. 

Aof uUtiOB bUm HittelftiifkBoelien mit eiMai natsni Lsff «B 

uch Jäger. 

(Ta/-. fi). 1 . II. III I 

l. Act. Mau sticht au der Stelle, wo man Hir KikkIuh 
durcbKügeo will, das Messer voa rvckli nach liuk;^ dicht imicr 
dea MelaUnalkBOchea hiBdnrck ¥01 ü. muek b. aad bildet den 
Plmlaflappem in Vaniehaa deaaelben. Darnlbe naas angenUir 
2" lang sein. 

Act. II. Man macht ■/>" unterhalb des Binstichspunctes 
einen halben Kreisschnilt auf dem Rucken des Fusscs, — prk- 
paiirt daaaelben bli nr S)l(eateUa ab. Bad al(t die Knocbe» 
luh BIbcib Male daitib. 

^^<■nn man alle Knochen auf Einmal durchsagt, so kann 
man allerdings nicht verhindern , dass die zwischen den Knochen 
I Waieblbeile tob der Sage getrolTen werden. FUrchiete 
, ao aflaala wM aBtk Sthragtr jede« Kaochaa oianfai 
Bilt ciaer Ueiaen Sag« dnrckaehaeideB , was die OperatiOB aebr 
verlüngorn würde, und ausserdem dazu hrilrarrrn künnlc, dass 
die Knochen in verschiedener Llknge abgesägt würden, 
r, OpmllowisfaN. IL AMhL 



Bttytrard (l»Ä6) machte, wie Srkrtgfr mitiheilt, znent de» 
Schnitt auf den Ri;ck>n. durchsagte dann die Knochen und 
bildete xnleut den Plautartappcn , was jedenfalls der Angabo 
von Jägtr Mdmaeizen UL 

Wenn maa du Uoaaar, bb dea Lappea iaag goBBg n 
machen, bis an die Zekea vaniebl, so hat aian Scbwierigkeit 
mit dem ^l^■^^^■r Iri dem Kopfe des ersten Mciatarsalknochi ng 
vorbeizukommen, weil es sich in demselben einsenkt. Man 
an»! daher hier das Messer aad dar Havt m driüigen, und 
naeht daaa dio flaut leicht zo AIh. DImo u dUaBO SlaUo 
muaa doBO eogleick abgetragea werdoB, ile aonat dardk 
Brand absterben würde. 

In dieser weiblichen Leiche war der Plantariappcn 2" lang, 
der DonaliapfieB Vi" '»"K "nd der Abstand heider Lappea ^ 
elaaador batng ob deai nillletB KooebeB 1". Uai die 
gttt in Tvitindea, naaa der Bilero aebr gegca deo KBackaa 
gedrückt wfrilfn. Ks i>t d:\her, wenn man prima intentio be- 
zweckt, am Zwcckuiäüsiggtcn, lieber 2 Lappen an nachea» 
wenn gleich das AbprtlparlnB d< 
baft «ad aeilroBbaBd iak 



BromlleM — Sehra^ar. 

(Ta/: S. Fig. Jf. unä f.) 

Haa fliaebt dl« Opetalioa odl «la«M kMiM AmpolatioBa« 

messer in 2 einzelnen Absätzen, indem man das Messer »^n^Ieich 
bis auf die Knochen führt. Man erleichtert sich die Operation 
und bt'gün.tiigi natürlich auch die Heilung, wenu man sogleick 
uacb Tollbracbtem ZirkelecbBille «iaea 1 " laagaa Scbaitt am 
jedem PasaniBdo bia anf dea Kaochea amclM. ile Wficbfteilo 
bi.<! zum hintersten Ende dieser Schnitte von den Knochen lOsI, 
und so gewissermaasspn 2 Kinzüllige Lappen bildet. Man s&gt 
dio Knochen atOglichi-t hoch ab, entweder in Einem Zuge ndl 
einer (iMaero Säge, oder jeden eiazela mit ciaer Fiagenkfa^ 
waa zwar IXager daoert. aber weaiger verlelsoBd tti. 
Zerschneiden di r Znischenknochenrnnskeln, welches dem Sagen 
vorhergehen iiuiss, ist wegen der geringen Zwischenräume, 
uaontlicli ii) der Nahe der Basen, mühsam, und muss mit 
eiaeiB sehr scbnaieB kieaaer aBagehtbrl wardeB. Da die Uaitt 
sich hiebt BB den aeharfta KaoeheBiWideni dorcholflaal, ao 
muss entweder d;is 0? mrt, hall, srhr.'lp abgesägt oder zwischen 
ihm und der Hiiut etwas (dinrpie gelegt werden. Die prima 
iiitrniio ist, selbst wenn man die angegebene Modificalioa nüt 
den Lappea bildet, ihrer Klna «agea aicbl an onekbaa. 
WoNte BioB dia HautiHader dnreh priM lilealio ▼effeioigaa, ao 
muss jeder I.ajjpen wenigstens 13"' und an einem Theil I'/j" 
lang &eiu, nm durch die Hohe des os metat. hallucis nicht ge- 
hindert zu werden. 

Ii» wird, aai die otnto TertinigRBff xi orlaogoa, ianm ndli- 
ssn sein, ao viel Hont ale NtOgfleh iit, m den Rfdtaa n 

erhalten , nrid wenn iWftc nicht zureicht, das Uehrigc aus der 
Planta zu nehmen, und nur dann, wenn man nicht genug ilani 
gewinneB kaaB, am der prima intentio wegen nicht hoher ni^ 
patlna xa niiooo. von deaiZliieiackaiUo Gobraack la 1 

DiaBVbo thr Waadltoho belrtgl MBrnacbaoBtaaMla 
Wlakd dondkoB 13'". 



Bemtrkm/tn 

BromfMd rUb, ub die ZwiacbenkaochcolkeUo an 
daa llewer. aackdem waa den Kreiaackaüt Mi aaf HoKaockiB 

gefuhrt h.it , zwischen den eirizeliieii Knfl 
bieten bis auf den Kreisscbnitt zu führen. 
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III. Abschaitt Opentloaen am Futse. 



10 



Amputation im Tarsus. 



NRcb SMngtr Mit wta ni dem ZwMke je4cD «bicIkii 

Koochfn mit dm Messer umkreisea, uaA. womöglich, i-inrn mU't 
SWei Lap(ien bilden. Beide wollen, raun sullo jeden Kuoiheu 
ilDzelo von der Seile her durcliskRi'n. 

MeiDcr Ansicht nach ist das gleichzeitige Trconea aller 
KmAcd Hill «hwr grossen SHg« in AlIccMwfiiM vormilelieB. 

Baudens schlJigt vor die 2 letzten ossa melal. zu amputiren 
■ad das ob metat. haUncii gleichzeitig zu euuciciren. 



rW- 1». ftf. i. n. m.) 

V'.l Ktneiii I.apptu iiits drr l'!/i!\Ut 
Mau sieht diu dem Gesicht gegen den Kranken gewendet, 
llsst die Maut des Fustrücliciis gut zurückzieheD , and macht 
tinea Schnitt, welcher etwa von der Milte des m mUitl. in 
i^ilgvrlUchlaug, aber gendltrip, bis nn Rimem IUui4« in 
#a netat. <|uiDlum '/i" vor dessen tiihcrr. ^^rti; ( Ki^.L n. hin b.), 
Mao dreht sieb danu sogleich mit dem Hiieken ftft» den 
Kranken, (kogl den zweiteu Schuiti etwas hinter dem einem 
Ende des HüclieaschniUes an, nad fiihrl Uta. in der Ptaiita 
■ad vorn geheml. so .neben nnd nnler eiaen der Hassersien 
Meutarsusknocheu hin. dass man \on dem vorderii Kaude der 
Planta etwa 1" enlferul bleibt, und eodigt ihn elwaü hinter 
den andern Ende des KlickenschnilMs. Man fassl nun den 
m hüdcaden Planl«rla|tpen nil Ida« cigeaen Fingern der 
Kita And, nnd prftparirt ihn bis etwas Mater der Stelle ab. 
wo die Säge wirken soll. Dir' Zehen Irtsst mun ilnln i von der 
ret'hten Hand eine» (<ehili*ii n.ikh dem Kücken zu biegen. 
Dieser Gehiilfe kann dabei />ii-Liicn im bcidca Händen des 
Operatetirs durchfassea (Fig. Ii.}. 

DerLapfM und dl« ROckenbaut weniea mit einer Compresse 
zurüi ks;i i1r;tngt . die ZwisrheDknorhenrilume mit einem sehr 
schmalen Messer durchgeschnilleu , und alle Knochen mit einer 
froscoi 8>gB aar Bnaal darebgsMgl. 

T>s. III frunJ/!dc^e 

Der Lappen ist ziemlich 2" laug und bedeckt bequem die 
(USa Wuudfläche. Die BOhe der Wundfläche belräi^t am 
tassern Rand ^/«", an ianetn dagegen Vs"- Daher liann der 
Lappen an jenem Rauda ktmr saim als aa dies«. Mit Knopf. 
Diuiu n und Bladaa wird dar La|i|i«D aack aalMliia gsbeltet 
und festgehalten. 

Haa kaan auch 2 Lappen, einen aus dem Klicken und den 
udtn aoa der Plaala dortdi Einschaeidea awchea. Es nitssea 
daaa beide Lapiwn ans Biaer geaeiasehafllicb I" weil Torwirls 
Reliilirten Linie entspringen. Wenn die Linien, welche die 
beiden Lappea unuckreiben, zu zeilig auseinander gehen, so 
kMAW die Kooebw voa der Sdla her aidt gutgadeckt wwdcn. 

Bildung von t Lapptti durch EinUidten. 

Ueber»ll , wo es ausflihrbar ist, die Bedeckungen der Wund. 
Ruche aus dem Kiirken 2u nehmen, wird dies vorzuziehen sein, 
weil die Anheiinng ilrs > m : t lierabralleudvn Lappens dadurch 
begHasligl aad das Herauslaufen des Hitera erleichtert wird. 

NaMMlafc wird abar diese Lappenbildaag iadlciiticia, weaa 
]• der Planta nicht genug Haat vorhanden ist. 

Die Bildung des Lappens durch Einschneiden ist schwieriger 
als die durch Einstechen nnd erfordert mehr Zeil. Aher der 
Lappen iKsst sidi viel regelmüssiger geslaitea. 

ZilbI an daa BaMaäan den Bimcbaridca var, so bhhs 
dar WnlbuDg des PnssrUckens zwei Lappen bilden. 
Tor alle» darauf sehen, dass man das 



Messer van dar Planta aus dicM neben den Raocfaea «iasticbt. 

sieh so nahe an dem Kiioctieu wegdrangt als es angeht, um 
wo irgend möglich iiuf du .Mute des Fussriickens mit dem 
Messer herauszukommen. .Man stiehl dann das Messer an dieser 
Steile, d.h. also au der Mitte des Fassrttckeas wieder ei«, nnd 
iUrt es dicht aa dea Knochen weg, so dass die Spitse des 
.Mfs.sern i>iptler in der l'lanla herausknniiul. 

Ls Ist Indens zweckmässig, dass der vordere Kand der 
Lapiieu im Gaim dio VM Atnssi angegebene scbiefe Hicb- 
tung habe. 

Der iaaara Rickenlappen ist Vi" luag. 

— autsra — — i" — 

— Planlarlappen ist iv," laug. 

Wenn man einen Lappen aus dem Klicken bilden will, sei 
es durch Einsohneiden oder Einstechen, so ainss nan ihn jeden. 
AiUs CO dick als nIfgUcb nadea. weil «r aaasl Mdlabillriit. 



(Taf. «. Kg. Vt, Vit^ 
.Am rechten FiiSiC de* Kranken. — .Man wendet dem Krauken 
seinen Klirken zu (am linken Fnsse sein Gesiebt}, und setzt 
daü Messer au dem Fussr.iudc etwa auf den OS cttueiforn. I. 
ein, welcher der linken Uaad des Openiaun «alspricht (hier 
der Rand des grosses Zehens), and nacbl eisen bnlbnond- 

fSraiigea. nach unten Cnnveiien Si linilt Iiis , Ulf das 0!« cuhoid , 

nn den (hier (!'/«") laugen Kiickenlappeu zu bilden und prii- 
parirt iba bis vu Skgestelle ab. 

Dam dreht naa sich halb um seine Achse, and wendet den 
Kranken das Gesicht zu, und ftihrt einen dem Toiigen cat- 
!.|ire(-henden Schnill in der l'lanla, de.ssf» Anfang sich an 
kleinen Zehenrandc, in spitzem Winkel gegen den Rücken, 
schniii befindet, desses bde dc« AafiiBg Jcaes an grossen 
Zehenrande trifft. 

Audt dieser Lappen wird abprk|iarirt. Maa umgeht alle 
Knochen ziip;leicli mit einem Kreisschnitt , wobei man ramentlich 
die .Messerspitze in der Planta gut wirken lässt nnd sägt alle 
Knoches zugleich durch. 

Die Sehnen des M. tibial. astic. nndpostie. nnd peron. brevis 
bieten einige Hemmungen dar. Daher mau das Messer sehr 
scharf sein, und in kltRIgen Zsge wirkea. Dia Stge drtigl 
leicht dartfa. 

Bs Ist viel ralhsamer, einzuschneiden, als einmioebca. weil. 
WOBD naa die Knochen hoher hinauf krank findet, nls man er- 
wartet halte, dem Schnitte leicht eine grossere AusdehatMg 
gegeben werden kann. Aach bUdsB sieb die Lappca dnrcb 
Einschaeidea weit scbOner. 

OBhe dar Kaechcn 13"'. — Breite aller Knochea von rechts 
nach Iinks2'/,",— Litoge deanatern Lappsa82",desoh«raa". 
Die scharfen Kanten an Ricken der Kaeckcn aiiisiea abge- 
kalppen «wdea. 

ABputixtim im Tirsu; nach Hajnrard. Wunddicbe. w«nn die SlgiO 

durch dds os naviculir« und cuboideunt gosaosea ist, 

1 >•:! 

- a> Maa aucht 1 " vor der ü^igestelle einen Zirkelschsitt in 
S Aasstiea seglsieb Ms auf iNe Knechea. 

h) dann an jedem Fussrande einen Lilugenschuitt, welcher 
I" weit nach hinten gebt, and ebenTalls sogleich bis auf 
den Knochen dringt; 
c} die Weirhiheilc werden bis zur Sügestelie abpHlparirt nnd 

die Knochen aaf Biamal mit der Sage 
Dies iHsst si( h ohne .Schwierigkeit annführsi. 
ist 1" lang, die Kuocheufl&che 1','t" hoch. 
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äatfttMtm 4ar«h 4m m taü uad oaleaMi BMh Major 
IB l,iww (IIU). 

>fnn liiMet du, wo Hie Süpp wirkrn «oll, einen queren 
Sthniit übpr ilcn Rlitlcii des Fu5sc8 , wplt hpr von Hiipm Fu»»- 
rande bis zu dem andiTn hprülirr l iul: Au (iciii niirn Knrtr 
diues Schnillca itOut naa, indem man «ich ganz dicht an die 
KMchM bih. du Mencr qmr ituA, Uf MU «Im mdere 
Ende des Srhnitips erreicht hat . und bildet am !■ Vmiehen 
des Messers deu L»|i|ieD au» der Planta. 

Ich wiirdf ralhen , das Verfahren in rlwHs zu nii> lifu in n 
indem mM dra äb«r den Kick» laufenden üchniti etwas nach 
vm nVlIt, mdarck kmer iwcb von abgerudcter Lappen 
eimdll. der an seiner längsten Stelle I" enthalt. Dieser 
Lappei wird abpraparirt bis die Stolle |;;auz frei liegt, wo man 
die Säge wirliou lassen will. I)pr l'lanlarlaii|n'n viird bo lang 
gmacbt, dau er 1" hinter den Köpfen der ossa nietatarsi 
Mdigl. Er irt dua «BgafÜrSVi" bu^. Di« n bedeckenden 
Knochen sind an der Spalte nrtichen os calcan. aad tali gt- 
ntetsen l'/t" l>re'> wi tob abm aach abwärts 2" boeb. Sie 
kaiaa akfc vea dam tAifftü ba^am badeckm. 

Kt dhdMI «MnAa« H\nd/1JeAe. (Taf. S. Fif- IX.) 

Mayor hat sie 2 mal (nicbt 4 nal wie Jäger ai%iebt) mit 
dem besten Erfolg gemacht, ond eine seiner so operirlen Kranken 
kniiiitr iniL liülli' t-iiies zweckmässigen Schuhes dea Fait zum 
Gehen und Tanzen ToUkommea gnl gebrauchen. 

Jlffgar «npAebll dlaw HaAada. Robert bemerkt darüber, 
data dadarch Hrr Knirtea nrbaien «Urde, und will nur danu 
Ibra Aawendung gesiattca, «eaa ilimmllich« Knochea auchjlo- 
äft liad lad w Eiaar Maate smaaaea bAa|n. 

AUgtmmt Bttrathlmjen. 

Wenn mai nicht durch bestimmte Unutkada gCMnugM Wird, 
■o boch oben zu ampuliren. s« soll man davoa abateben , denn: 

1) Man uerUli inii <lcr Skgc ;iii8Sf rordentlii Ii lc;flil in das 
Gelenk zwischen der tibia und dem talus. So wurde z. B. in 
dimam Leichaame der Skf eicbniii dicht hinter dem Kopf gefQbrt. 
und dadurch ein aar 6"' dicken Stück von de« Ka|^ aairernt 
und dennoch die Kapsel durch die Suge vorlelzl. Man muss 

^;rh Häher, üin s-u h d.HMir /u .sirhr-rn . Mir ilfni Aii-cUm der 

Stge, von der Anheflungsslelle der Kapsel vergewissern, und 
Im Skgawhailt daher am liebsten noch toMffhälb dir Kapsel 
iwlicbea lalaa und os naviculare fuhren. 

2) Es ist schwer, die Sage so zu leiten, daaiman mil der- 
selben da- \\ I irhihi ilr III der IMaula uidit verletzt. 

Man muss daher, wtLbreod man sägt, den vordem Theil 
daa Paiaat lUrk bcrab und «Iwaa aadi ianea drücken. Es 
brechen dann die Knochen, ehe man die nntere Lamelle dnrch- 
icbniltea hat, aad maa kann sie daaa vollends mit der 
KaacbtMchaara iraaaN. 



Fs ist ZH dii'sor ()|i('ralion In sarnifTS wichlip, rei ht m hmale 
und nicht zu ach wache Messer zu nehmen. Maa triiTi die Ge- 
leake an baalcs. waaa maa bei gtbogaer PbalaBZ daaMoisor 
auf die obere scbarfe Kante setzt. 

l.iifrant bsilt die Enuciration der 2. I'halaux des Daumens, 
ferner der 2 urnl .) I'h.'^lanx des kleinen Zehens fUr zulüssig. 
Für die khrigea 3 Zehea will «r aber nur die Ennclealion 
dar drlHea ftalaai oder erslen Plata» cmMI^Bi ^ ^ 
a. Plalattt «bar amioadilaaiaB habaa, wtil ia diaaea laliMni 



Falle die Zehea ihren ÜUitzpuDCt verlieren und das Gehen da- 
datcb. daaa d«r SlampT das Badaa berlbrt, aäbmanbaft «M. 

Dank fhiiekaalda« «am ROckea mm mtnSSum tlilaHifiia. 

fTa^ S. rif. X.) 

Am rechten Fusse. — Man biegt den Zehen stark nach der 
Planta aad aeUt aaf die acharfe Ruckeakaola d«a Gciaakaa ala 
mnglidist sobmales Meaier ein , dringt ia daa Gellak, IlWik 

cm Scilciiliiitid nach dem Miiricrn und bÜlil doi Lappaa «M 4<r 
Planta im llerau<ziphrn des Messers. 

Der zweite Zehen muss während der Operation gut abgezogen 
werdaa. Da« Gcaickt bat der Oparaiaur fonwftbrend dem Kraafcaa 
zugewendet. 

Die prim i intenlio lUll lieb trolZ d«f Etawtadangen fOB 

Maninil gut erlangen. 

biMleatioa der sweitea Plialaax hallucis mit Eissai Ptsntnrlnfpa» 
Amak Eiwseihweid>B tob dar Planta tmk 

(Taf. S. Fi.;,' Xr un i Ml.t 

Man dreht dem Kranken seinen Kiickcn zu. fasst das Messet 
in der4. Potilion, schneidet am vordiTii Rande des Zehens dicht 
unter dem Knochen ein und liebl das Messer gerade nach 
Uaiea Ua in den Maak. Siebe XI. 

Dann führt man das Messer in demselben Znge fort, darck 
dtu eine Seilenband (hier das auKiier«), dann durch die RUcken- 
haut iiiul die Gl lenkspalte hindurch zur cntgegeni;e.ii i.iicii Seile, 
indem man sich dabei halb am setae eigene Achse dreht, und 
aaa den Kiaakea das Gaakkt uweadet, wie Fig. XII. nigt, 
und bekommt dabei dasMaiier etwas anders zuhalten, nämUeh 
nngefkbr wie in der 8. Position, und präparirt den Knocbea 
vollends ab. 

Der Lappen ist 14'" lang, die za bedeckende Wandlacba 
0"' boch. Die Opcralioa gehl, wen maa im AwiladaB daa Ga. 

ienkeselnigennaassen geübt ist, ausserordaatUcbraachTeaalaUen. 

Sie lassl sieb an der letzten Phalanx «iaea jaden Zeheat 
ausflikrea. 

lamieatfea 4er xveitea Phaiau des greeewt MMna mü 

2 borisoatalen Lappen. 
(Tmf. 8. Kg. JOB. mi JOT^ 

Mi\n ivendcl dem Kranken das Gesicht zu und macht an der 
Nagclvturzrl einen balbmondfbrmigeo Ktickenlappen durch Eia- 
scbneiden. Dann wendet man dem Kranken den llUckcu zu 
und bildet d« aatara La|vea aboaAdla darck Biaachneiden, 
verlängert dea Sebnilt aegfeltk Ua tn dem Aiiia||e 4eo «raten 
Schnitirs. trennt das eine Seitenband (hier da» innere), peht 
in querer Kichtung durch das Gelenk und trennt das andere 
Gelenkband. 

■ n n ilaaMia mU dem Zirketoihailt; dar ft. Plulanx eiaaa «er 

kteijMB Zehea. (Taf S. Fi-, XT.) 

Man biegt das Gelenk mnglichst stark nach der Planta, 
schneidet auf der scharfen Kante ein, und dringt sogleich durch 
das Gelenk. Da es auf diese Weise iaiiea geliagt, geaag Baal 
zur Bedcckaaf dea Knadkena n eikallan, aolat dicae Opeittlaa 
nicht empfehlenswefik, obgldab eia aehr aebnoB «MfaMkrt 
werden kann. 

■analaaflen mR nvei seMfohea tappen 4nr«k BasehaaMea 

ebeodi>«!btL fT.if S Fig. XVI.) 

Man seist das Messer za Ende dea Zebens ^n und bildet 
dardi BlnaclaebleBlaaldhte Laivent «ehhaiidiinderfbnlit 
nnd am Bicken tegaaaaitig traflte. Haa Mhal daa Gelenk tob 

f 
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FiMie. 
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BavctotttoB iM PialaBffciB der labaa. 



dem Kiickru aug uuii scbucidei erst das cioe Seiieiili iml urui 
dum da* andrre durch. 

Bim jeder Lappen iil 6 "' lauf. Der KbdcIwb wird durch 
lieieBmi hiarafdiMid bcdacikl. 

l'm Hirse OperaiioB raacb «insnldliren, iet vid Vehui; 

«fforderiich. 

CottoMatim mit 2 iMrisonUlM l.*pf*a ebemlMelbst 

WfiiTi man Has Irtztp (iliprf nt'jjnclimrii will, sn inuss man 
«egt'u lies .Nagels den liijckeula|t(ieu kleiner machea aU Am 



Piaularlappen. DemuugFachipt \)9.%ien diir La|)|)en gut auf 
ciaaader. 

Maa macbi einea oben halbnoadfitmigen oack Toro gewölb- 
te« Lappen, «ekber bla «a die Nagelwarzel itcht, in Bnc« 

Zuge. Dann (HTdci m ui dus OIrnk , pdit rlurch dasselbe hin- 
durch und bildet den t'laui,u'ia|j).'i'u durcii Herausziehen des 
Messers, indem man bis nach vorn schaaldel. Der anleN LappeH 
in «"', der obere Lappen 2"' laaf. 

W«w warn die ntdlePbalanx eatbiaea will, •« teriiaiert 
man Uebar dm Rlicl»iila|ipaD Iii» vor da« Gdeak. 



F^f. /• //. ///. Ampiuaütn aller MiUt^uuknotken mü Emern läppen ovi der fVonla lureh Jägtr. 

I. Da» Mtutr iit bti o. tntfer der Pkuaa ein- und 6n 6. leinler ««Meilocftai, md im Fortiekm der £appen gtMdtt. 
Dann wird ef elm» «er b. dmrA c qutr bU Hmu vor a. wer den jlwelMn dci Fnuef fefiUrt. tnd dfcicr 
kiirse Lamm xarMtprSpariru 
II. Die rfoiMuA «NWeAeiule ITuNd/Ulclke «M vom ffcdkm. 
III. Diefelhf von itt Stil*. 
^ IV, V. Ampiitaiton alter MUulfiurinothtn attf dem ZirMuhnäl« nadk Brtfu^letd -> SdUngtr. 
J¥. UoMtdiniiL 

«. h. Der ttavUehillt rimp hfium um den Fuss, 1" tur dtr SicUe, wo die Sägt wirken toll. 
e. if. Der Jbirxe Sehtiiit an linu inneru Futurandt . mm dm AücifemlapfMn bt»$ir wurüekUafpi» au UmMn. 
Der an ätnt äussern l'uurande gefSkrU Sekidtt iü Mer mMi »kmar. 
¥, Die Wundßäeke nach dieter Oiirraiion. 

Die Abtäyuug wurde l'/j" hiuier dem Kopfe dei os metot kalL «orycnornnten. Die IHihe dieats Knochetu 
betröM hier II"'. Der hune l'lauiarlappen iil nicihl gaax 1" lang. Die Kmthen lassen sich hierbei 
nur Sürth gewalteame Zerrung der Haut bedecken. 

a. Ol metat. haUucie. b. Art. dort, pedii. e, Ol aitf. dig. «im(i. d. Arl.ntttntar. externa. 

— Fi. Fi/. Ami'Hiiitinn in den ote^ut tuneiformib. mit Bildung sieeier Lappen dwrth ftMchneiden uath ifugor. 

¥1. Uautwhiiii. 

Stelle, tfo sirh da* o$ naiiculare hefmdet als Anfniig ilrs Umitschnittes auf dem Rücken, 
b. vordere* Ende de* HiiekmsrhniUes 1' ," hinter der Uauttpalte auf dem Rücken des Fusses swucbcn der 
3. und 4. /.che. 

Da» äiusere Ende des RiickeniduiiUet befindet sirA '/j" hinler dem Gtlenka twischen dem M niral. 
quinL und os culioid. 
e. beteitänet die Stelle, leo dOJ ttOere. «M. tnef. riuiiai iiiu. 
fU. Wundfläehe. 

«. U. exten», dig. eomm. brt». e. Sehnen des M. fler. dig. eomm. I. und coro quadr. S. 

b. Art. dar», nedit. f. M. fiejcor eomm. digü. brtv. 

e. (h euneif. I. g. Os cuboid. ditht binter «einer CeiotMdcb« abguäoL 
d. — — II. h. Os cvH»^. lU. 

— YIIl. Amputation im Tarsus nach Uayward, Wundfiädie. 

a. Os naviculare. b. Art dm. pedif- «. Ol («MdL dL ält fimUr. 

— iJL AmfUtaiiim durch den lalut und caletumu MUR Mbtt», WimdpSehe. 

«. <h calcanei. Das abgetäaie SUMl diMef h. Plantarband aiBffcbcil dm Mfcan. Mtd 04 noticidore. 

Knothent war 1%"' dick. i. Sehne de» M. flexor digil. eomm. U 

b. SMme de» Jf. peron lert. k. .il. flexor hailucis brei is- 

t. eztcn«. digA. mnhn. I. <. Sehne de» M. ßtxor Umg. Mbtäi. 

d. — Mhwi« L m. Cara guadrata S. 

«. Art. dort. pedi». «. A. pidNforii «attrw«. 

f. Jf. tOriali» mlicw. o. Jf. «Miicivr dljpür min. 

g. Talus. 

^ X. Enucleeuion der Phalanx II. dei grauen Zekent, durch Sfiuehntiden vom Rücken aus mit dem Pl mU uk^peit- 

Da» Metur in durch das Gelenk gedrungen md soll eben smeehtH den tiutektn und der Haut Mnaorli gtxogtm 
werden. Die punrtirie Linie giebt den Weg an, d^n /.ii Meuer fMÜnici» mitie, «BfMir ete giradir M, alfMdk 
die perspeclivitche Ansicht dieselbe gebogen ertchtinen lassen miiM«. 

~ Zf* Xn. Enucleation der zweiten Phalanx des grasten Zehens mit Einem PlatUarlappen durch Einsckneidenvon der Planta OKI. 

X/. Das Mater ist bis an das GtUnk gelangt. — XU. E» it( im Begriff, da» Seilenband tu durtkututtidm, 
ZDf. XJV. Enucleation dertelben Phalanx ffltü 2 borisontalen Lappen. 

XIII. Nach Bildung des Rückenkmeui mrd das Messer zur Seite eingeschnitten, um den Ptantarlappem mumfUrm» 

XIV. Das Messer ist in Begriff dm neeäe Seilenband durchzuschneiden. 

— XV. Enucleation der dritten Phalanx an dem sweilen Zehen durch den ZirkelschnitL Wtatdfiädia, 

— XYI. Enucleation mit 2 seitlichen Lappen an der dritten Phctlanx des dritten Zehen». 

— 1.YU. Atwifaüeii mit 8 toriseiiMieii Lt^pttt m dir dnttm Fkakim du drium Mmt. 
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T»a ZahM mu* tum Metatartiu. 
■MeBnulrMiM eine« gaazen ZdiM aus dem Melatartalgelenk 
iM tM Mdilw md «sfudier all di« bMleation ud beModen 
41« AMp«tMi«« Bimr PhaUn. Aid bl der Gebrauch des 

Fusses nach der Kiitfernung des (ganzen Zphens gewOhtilK h vii-l 
wcaigpr gehindrrt. als weau man nur Ein oder zwei Glieder 
deuelbea abgenommen bai. Es gilt die« aber nur voo den 
4 iMilcB Zchea, dema wird der groin Z«h«a abgekOnt, m 
Mdel d(« Peetlgkcii nad SidkefkeH des Aallreleas. 

Allein es entsleht bei der Enuclo;\lioii eines eaii/eii Zeheiis bei 
Bildung von Eiler viel leiciiler Senkuti); desneliien iHogs der 
Hohle der Sohnenscheide, und in Folge davon Entzündung in 
der Plaala, wcicbe li«r« EiaidiaiUe erfordert, die Ueitaag lebr 
venOtert oad mlbit n Pjniew» Veraalanaaf gabea kaaa. 

fm diese Senkuneeti zu \er!ili!rii. muss rirr Kranke den 
FttM nach der U|ieralioD nicht aul die Hacke, somieru auf die 
Seite legen. 

Dia Pardil v*r deaaelbea venaalaHte Dupumnn za der Regel, 
tum, «na die Wegnahm« eineaZeleBa dani Min« VcrkrHn- 

■aag oder Tehlerhane Slellang indicirl sei. die erste Phalanx 
Stehen zu lassen and nur die beiden letzten iregzuuebmen. 



des zweiten, dritten oder Tierteo Zelten* >ui den 
HeUtarras - Verbindungen. 

Diese Operalion IttuI lirh am eiafachtlea durch xwei leil- 
Hche Lappen nit BiMckaeidcfl auinthrea. 

Poigeiidc Methode ftihrt bei einteer Tebutig rasrh Ziele: 

,fM :atilen lektn. (Tal. L'i.i. Fig 1. 11 i 

Der Operalf ur Wendel seinen Rbclien dem Krnukeu zu. er- 
grein mil teloer UnlieB Uaad den wegzueebmeuden Zehen und 
biegt iha aidglicbet alark aaeb NckMins. Aof jeder Seite ticbt 

ein Aüsiülrnt den j.etim hlnrlrn Zehen ab. 

Der Operateur luhrl nun ein langes schmales .Me.sser unter 
seine linke Hand weg. and Ki-hneidet von der .Milte des 
Plaatargelealies an derjeaigen Seite ein, welche seiner eigenen 
Unken Seile enleinlcbt. «ad fbkrl das Mesaer aegleieh tief 
gehend bi.s anf die Mitlellinie de>i (Jelenltes nitiRUfken. sodass 
ein halbmoadfitrmiper nach iiiurii coucavpr .Schniil gebildel wird. 

Er setzt sogleieh das .Messer wieder iu den Anfang des 
«fslea Scbaillrs und bildet einen zweiiea soicfaea halbnood- 
fteailgra Schaiil, welcher sefaier «igeuea rechten Seil* entspricht. 
Nnn zieht er den Zelien stark von dem M'-tatarsus ab. pchl 
aiil dem iVlesser, ohne dasselLc au* der Wunde hpr.iiiszunehfiien, 
quer durch das Gelenk, und hat so den Zehen in kurzer Zeil 
aalCtritt, Die Lappen genügen »r Deckung der Wunde. Anch 
CMw* bildet nrei Sdtealappea darch ~ 



Man kann hier eben so verfahren . bildet aber dann am 
lishsiCB den Lappen, weicher an dem 4. Zehen iiegl, zuerst, 
fdM daan darch das Gelesk and anchl d«B lack Amnb ge- 
legenen Lappen darch Ausschneideo. 

Mau kann auch so operiren , «in «1 kl "Ml 8, Flf^ I. flir 
zwei Zehen iiii;rc}r.'lieti wird, 
«egen, etwas schwieriger ist. 



. mahrarer Zahan auf 
I dne sMNilea niia «ritian Zabeaa 

tUf. 9. fif. I. «KM« Uj 
Der grosse und der vierte Zehea «eiden 
gespannt, die Halt «if den Rick«« das Ptaaaa 
rlckgezogen. 

Der GbimK kabr« im Kranken den Rücken zu , fasat die 
Zehen Hl 



Messer anler den äassern Rande des drittes Zebeas am Tordeta 
Fasaplallawtada anf, diciht aa der S^pattaag den Untm vad 
lUalüa Zehens. 

Er zieht das Messer nach dem ersten Zehen hin. oud /war 
so^;li'i(li iriifluhsl lief; fuhrt dasselbe ohne Unterbrechung so 
«liebt als es angeht an den zweiten Zehen herum, i>ei2 vorbei 
nach S, nnd dringt, indem er sich dabei halb am sein* elga» 
Achse drebl, vom Pnssriicken sogleich in das Gelenk. 

Dabei mnss er die Zehen stark nach abw'Arts drucken, nnit 
sie Uberhaupt immer s» hallen, da.ss sn h l.L'lun h ;ui der Stelle» 
wo das Messer wirkt , die Ueleakbänder spaaneu. Nachdem er 
beide Gelenke geOifnet hat, vollendet er die OpenUioB dnrdi 
vollständige EntrernuDg beider Zehen. Sollte dieHaat aafdeai 
Rücken zur prima inleatio za kurz geworden seia, ao kann 
man dt« KopCi aaehlillgllck 



des sweitan and dritten Zeheni aaeh I 
(t>*alimatbod*.) Am reebtan Foasa. 

fTaf. 9. fSf. Iii. und IV.) 

Der Operateur sieht vor der zu operirsaden blraaiUU, in- 
dem er den Kranken sein Gesiebt zuwendet. 

Ein .\.ssl&ieui zieht die Haut des Fussriickeus slitrk nach 
aufwärts. Ein zweiter Gehülfe zieht den ersten, ein dritter den 
vierten Zehen ab. Der Operateur selzt das Messer in 1, zwischen 
dem drillen nnd vierten Zehen nuf nnd fllhrt es in gerader 
Linie nach rOckwarts (nach 2) S — 4"' von dem Gelenke ent- 
fernt, dann voü diesem l'uncle ins i!.»ischen den ersten und zweiten 
Zellen (von I nach 3j und vereinigt dann beide Sdiniite, indem 
er an dem vordem Rand der Planta das Messer von 1 darch 4 
nach 3 zieht, zugleich bis auf die Knochen driagt, and dabei 
beide Zebeu mit seiner linken Hand stark nach dem Rücken 
biegt. 

Er presst nnn die Zehen stark nach der Planta hin, und 
sucht dureh Trennung der Strecksehaen die Gdeake zn Gesickt 

zu bekommen. Durch tiefer gelUhrte Schnitle werden beid* 

Sehnen mii Einemmale getrennt. (Siehe Fig. IV. nach der 



vdllendi 



Knill Iciiüiin. ) 



Es ist schwer den VNuudraud 5 (Fig. iV.) mit dem Wund- 
rande S zn vereinigen , weil die Spannung sehr gross «ird. 
Man moss sich desahalb sehr dkht aa die Knochaa hailem. 
Auch ist die Methnde mlibsamer ab dit vorige. 

In [< s I m niaa da« Vorifceii, daia dia WaadaacM gil «b- 
flicssen kann. 

Maa kann auch dea Baatoehallt b«i dieser Operation ntt 
Einem Zage vollenden, wenn man zaerat aril nadl dem Kranken 

gewendetem Gesicht die wegzunehmenden Zehen mit der linken 
ilaud fa.s!<t. iliis Mi Hser mit der rechten Hand unter der linken 
bringt, den Scbaill von 2 nach 1 iUhrt, sodann die Zehen 
siaifc naek den Ricken dringt, ann von 1 durch 4 nach S 
schneidet . sich halb um seine Achse drekt, nnd ««gleich das 
Messer von 3 nach 2 fuhrt, indem man die Zehea «Itder kwab- 

drnnt;!. Die Operation volleiiilel iiiiin , inilein man dem Kraik«0 
das Gesicht wieder zuwendet, von dem Itiicken ans. 



Sauelaation aliar Zehen. 
Cttrenjfeo« hat sie schon ausgeführt ; Iis/iranei 



«an ü^ftMA 

Maaflust, ««nn «an am Baken Fnas« eptritt. dm _ 

Zeheij mil seinem Paumen . den kleinen mit dem Zeif^ertn^er der 
linken Hand nnd zieht das Messer quer Uber deu Fussriickeu 
weg, so nahe an dam ZflieMytll «b mOgUch, indem man vom 
iaama Rande de« groam Zahm aaftngl aad am anssem de* 



kleinen Zebrus rndiici ; und irourit den so gehildelon kurzen 
Rlirk«nla|i|)rn bi.s mau die Gclcnki' ^du (lt>m Rucken her geUlTnet 
bat. NuB adineMrt nan aacb Hod aacii die SeilenbHader dnrcfa, 
vad dnia|r| das Mnaer aalrr die unlere RnocheDflKcle. aufaBcis 
drs (grossen und Meinen uml '.iiiii alirr ührii^i'ri Zi'lii'ri. Man 
Lust nun die Kusssidik- iiaiii liiiiru Ki'ndeii , uro üie vor Au(;en 
31 liaben. zirlii das McKütr nach vorwärts, wühreud mau die 
ZcbeB slark aacb dem KücheD bcuKk, und bildei den Plantar- 
läppen, indem maa das Messer nach von henanidil. Nnch 
der Vprciiii^iinu: di r I.»{i{>i'ii .sdll man den PWl nnf dic Saite 
legen, damit der Kiirr ausnie.sseii kano. 

Die osüa sesaiunidea halliiris lksst mau »itzen. Bei i^ubjccten 
unter 14 Jabrea kann nan die Ktfpfe der Melalarsalluiocbea 
mit wegnehmen, midnrdi der Lappen dmia llagcr iiibi. 

Irli finde folgflnde Hodfication dioacr OycntiM tm tiNcfc- 
inUssigsIcn: 

Fig. I ' , / ' Jk fr kl fr /«»» 

Dai Geticbl gegen den Kranlicn gtireadel. Man liUsl die 
Hnnt gut znrBckiirhea. flhtt das Meiaer nM Binen tatet . der 

bin auf ilir Gelenke dringt, auf der herN erstehenden Kante von 
1 nach 2, dreht »ich halb um seine eigiie Achse, wendet also 
naa seines RUclieB dem Krauken zu . und zieht das Messer um 
Am cntenZehen henn. dicht ttber den TorderuRaade der Planta. 

DerRanlsdinitI aaf dem Ricken bims Ua aa dia Spallangs- 
stellen zwischen den Zeko VOtycbw. iMWl Wird 41« IhM nuf 
«lern Rücken zu kurz. 

Die TOllkMimene Abtroanic ^ Zehen nimmt man vom 
Rftekoi «OB vor. Dies hat nnr «i 4«D groaiea Zehen einige 
Sckiilerigkrit , nnd zwar wegen der «Msa nesamoldaa. Vbm muu 
«ch hier mil dem ^^f^^<l^r dicht an die erste Phalun UfM», 
damit ex tiirht durch dieselbe aufgehalten wird. 

Der Ln\']mi ist in der Milte 10"' lang. 

Die Utthe des eialen ob aietal. 10"'. 

_ _ _ Annen— — !»"•. 

Der f lu Ii HiuUaud befindet sich 3"' hinter den Knochen- 
hOpfeo, YxUhe alipesagt werden, falls sie »ich nicht gut be- 
decken lassen sollten. 

Da man den Schnitt auf dem Rucken, um genug Haut zu 
gcirtnttfN. dkbl an der Zcbenspnlle fUbrea mu, so ist es 
nothwendip vif im min von dem Rücken aus in die Gelenke 
dringen Hili. das» die Haut von dem A»sislcQten stark zurück- 
gezogen und von dem ()|ier«ieur zurückgedrängt werde. Sind 
die Gelenke getfünet, so musa maa das Meaaer vorzttglicb auf 
dia Seilcatbeile der Geleal* wirhM Immb. mn die daselbst 
bdbdiicben Rander zuerst zn iNMMBt dtdlMh vardMi di« 
fidnke am leichtesten frei. 

Der Zirkelscbnilt. den Mahjanjne angiebt, i«t für die Enu- 
deadnn nicht pMStad, weil ea dabei achwer ist, geavg Haut 
jn giwinneB. 

EnnelaatiOB 4M fre«ten ZeheM. 
Die anatomischen Verhültniwie de» grossen Zehens unter- 
•cbetdea sich in einigen Stücken, tob denen der andern, v^ck-lio 
«•mgUch bedingt Biad dirck die grtaaein Braile deaaelbea, 
dmb seine StellBaf am Raade nnd etidlidi dard die ossa 
aeaamoidea. 

Daher ist es gekommen, data man fUr die Enudeation des- 
selben verschiedene Heihodan angagelMa bat, VM 4aMB wir 
fslgeade beranabeben: 

OTlIärmclhode. 

Man steht vor dem Krankea uad hat das Gesicht ihm za- 
«twcit4ei, MM 4aa Mauer bei 1 «Mm «bar 4bis flalaaka ein. 



zk-hl es dicht an den Knnihm m die IMaiiia, nach 2. und in 
dem vordem Kaad derseli ' ii ilmrh 4) go herum, dass die 
Fctitalte der Planta rarttckbleiki , — dreJit sich halb un leine 
Achse, so daas man nun dem Kranken des Rückea itnmidcl, 

linil vollr-iiiirt den Schnitt . iiline dass McBBCr ablUBelieB, indcm 
man e& von -l Ids nach 1 znruckl'tihrt. 

Man kann auch, wenn man das Messer bis 2 gezogen hat, 
es in I friach ansetzen nad bei 3 und 4 TOrbei nach 2 bin 
•chneldeB. 

.Man dringt nun in das Gelenk nnirlf irt ikMi Zehen 

vollends. Man niuss mil dem Messer so nahe au dem Knochen 
bleiben, als möglich. 

Rei einiger Uehnng iat diese Metbode nicht acbwicfig, indew 
nicben die Weleblbeile car Bedccknig den Knnchcna gewBlalkib 
idchl n. Je^ uad Litfrane wwerfca dieaelba. 

Tnnilailian das imasa^IataiiB^adt * aaMMhaa Lqfais. 

Man \»fni!('t drni Krnnkrti don Hucken zu. sticht das Messer 
in der Planta in ik'r Mhü <Us Gelenkes bis auf den Knochen 
bei 1 vorbei nach 2 ur.d enili{;t hier im Geleok anf dem RUcken» 

Maa dreht sich nun halb nm seine Achs«, ao daas man dem 
Knnken das Geeicht aoweadel, ai^ setzt das Messer bei S noeb 
oberhalb des GelenkeB da« fllbrl es durch 2 nacli 4 i:nd nun 
wieder in die i'lanta, BBd endigt im Anfange des ersten Seiiniites 
bei 5. 

Naa gebt man von dem Rücken ans ia das Gelenk und 
enadclrl den Rnoebea vollends. 

Die .Vcifindi' is! nicht schwer und giebl gut deckende Lappen. 
litfram und Jayer verwerfen sie, weil die Narbe bis in 
dia Plaaut geha. 

Brnwi asila n «aa g r aaee« leheaa amah laBg, mH 3 «sWealsiiast 

r/v», jrm. md xtv.) 

.Man macht einen Schnitt auf den Rückm des Zehens dicht 
an seinem Rande, sogleich bis auf den Knochen von 1 nach 2, 
der über die ganze erste Phalanx weglauft. 

Dann ctaen zwälea dieseai gaat parallelea Scknitt 3—4, 
in die nanla. Man verbindet diese beiden Lappen dnrcb de« 

Schnitt 2 — 4, Ifisl ihn ab, stirln d;is fleliMik auf. pi'h! durrh 
da.iselbe hindurch und euuclciri den Zehen . indem man im 
Herausgehen den andern, eben so langen Lappen bildet. 

Die Haut mufls sehr gut zurückgezogen werden, aoast wird 
der Kupf des KaocheaB nicht ordendicb bedeckt. 

Die (l|ifralt(in dauert ziemlich laape. erfordert ei> BCfar 
schmale» Messer, und die Lappen sterben leicht ab, 

W ■■aas taptan, nnab Jlfnr. fjy. JT, md Jtft.t 
Mau schneidet dicht am Knochen des grossen Zehens ein, 
indem der zweite Zehen abgezogen wird, dringt durch das Ge- 
lenk und i)ildet den 1" langen Lappen im Herausziehen, Der 
Lappen bedeckt die Wnnde hinreidieBd. Die Operaiioa ist 
lodit auanflibren, 

Fig. XV. Das Messer ist eben in Hik Gelenk gedrungen. 

Fig. XYl. Der La|)|)«n nach Vollendung der Operation. 

MH Haem RtOkanlappea, aaak CMhm nnd ttmf. 

rn^ -vrj! ,.n.i xnn I 

Schnitt bis auf den Knochen (Fig. XVll.) von 2 nach I, 
dann von S nach 4 und zuletzt Querschnitt von I nach 4. Der 
Lappen wird abpraparirl, und das Meaaer qner darck da* Ga- 
len! aacb anteo berausgefUhrt (Fig. XVni.). Da die Waad- 
flilche hoch wird, so muss der 1-appen auch V«" 
und daher bis zur Nagelwurzel gehen. Die Operation dauert 
laaga, iat aebr acihaienbaft lad aiUiBaH. 
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fiftir /• IL BwelW/ioH <lrs zireilfu iiiiil iltillrii 'frhrwf. (linken Fnssei) ilunh Einsrhiieiilni. 

I, Der SduiiU durch die Haui hat in der Kanta an dem zuseHeu iieken uni/tfangen, <«< nach dem driHen lektn Vm 
md vm itn^btn kmmti^&ai mi mif dm RiMUn dvnk die Wtirlahtite Mndunk Mt in di$ GHmlupallt 
ijffiihrl tnintrn. Milii »ifht die ijtölfnrU'n (ieleiike. 
IL Die Opemtiuu ist lulkndei. Dtr JVonlarii^tpnt (4) war lang, «Ii« Wmtdfiächt toeh. Aaulrämitr 
lai$en tich to gut vereinigtH. 

— IIL IV. Awcteflifm mr % Mm m(* der OvaMnMAMb von Jlicord. 

///. naiiKrhuitH, wmU MM I «odk 2, Anhi MW 2 iMMfc $. zttbttl «M conieni tiuMartmndt mm 1 durah 4 

midi 3. 
iV. Wmi^m». 

— f. Fi. 17/. 17//. KnudeaUon aller Zehen NOeft UlfmM. Mhdifieirt vom Ftl/ciMr. 

V. Der UuckeHuhHiti ul vollendet, 

VL Dtr Sdtmil am tufrdtm Bande der Ftanta in geteMitn. 

Yll. Die Xehen $itid $äiiiinllich eiilferril 
IUI. Wuiidsftalle, nach Vereinigung durch die blutige Nath, 

— IX. X. EnudeatioH dei gro$seH lehem nach der Ovaiärmethode. 

IX. Uaidtdiitta. Dm Umtr wird «M 1 tuMh 2 dmtk 4 udk S umd von da not* 1 «irwlüfcioyai. 

\. WnmlfUirhe. 

— XI. XU. Euucleation dei grauen Zehent mit iwei Mitlichtn Lappen. 

II. Hmaidiadat; 2 fmägm^ dt» «nfm Säadm», — 3 Anfvng de$ «MfMn StIutäUk 

XII. irnrulpiuhc. 

— XilL XIV. Enucltaiion des grotten lehent mi< Zveti uillichen Lappen ttadt lang. 

XI?/. BmatOtm. l—tmttrSdMa. mri»*r SdmäL S— 4 driMcr SnfenAl. 

XIV. Wundfliiehe. S. M, Mumr Mtuclt. 6. Ol mmmwM. 

— \Y, XVI. Enucteation dn fromn Mm« mit Einem innem ISffttHt MMh H§Kt, 

XV. Das Meswr til cbm tu dm Gelenk gedrungen. 
XV L rwHVUchC 

— X.YIL Will. Ef\ndfntim det gro.wn Zehens naeh Zang und Chelivs, mit Finem BSdmd^fun, 

XVI L Uauttchmue; von 2 nach 1, von 3 nach 4, dann von 1 nach 4. 

. XriU. WimdfUkkt. 
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BMlMümitf«« (TMCMZahai» lait Einem Pt«nUrlapp«ii nich J»g»T. 

(Tafel 10. Fi<i I j 

Sdmilt uf den Rycken ferule durch da» Geleik kiodarrli. 
In Vwvlrtagfllmi bilde! «mm «ha I"—*/«" laDgea PlMl«ria|iprn. 

Die Operation l!t8iit sich fuA läd gal mtfUirM; — die 
WundflUche ist 1" lioch. 

Jiiijn will, man soll den SduiiU «Mb ailWtrIe lialbinoid- 
(ttnnig naciteo, dwnit eine MMAV« HkMmiide enltteb»; die« 
ift aber nicbl ««Aifmdiif. denn die Bail nebt sidi m weh 
nrlicll, das« die vordere Wand von selbst conrav rrsrlioiiii. 

Lüfranr lirht diese Methode tieu andern vor. gnM aher an. 
das« mnn ( im n lm)bkrei«ftlniii{;en Schnitt mit vorderer Coa- 
vexiat machen ««lle, denen Milte 2"' vor dem Gelenke liege, 
danit die HmI des RlckflM Uag gnmg ni, mm im Katchea 
bedecken tm U«mb. Dieae Rifel ist ashr behefsiRcnswcrib. 

Ivel seiMehe Law*« doreb Maeteeb i Sa. 

f f' : n i 

Mau sieche das schmale ciuscbueidige Mcuer angeRUir J'" 
binler dem Geleake aa im Inasm Zcheiiraade Mit den Rilckea 

ein und an der Planta wieder herau«, ziehe ei dicht nn dem 
Kaocben nach Torn heraus, bief^e den so i^ehildricn iniiorn 
I,3|ii'rii 7iirLiiL. fulirp dann das Mosspr diirth d,T (U'jonk 
hindurch nach dem zweiten Zehen za, und bilde dann im Heraus- 
fllMa, ladca aaa sieb inner dieht im daa Knocbca fab, den 
iNsaen Lappea. Aebnllcb »perirte Zang. 

Die OpenliM teast sieb leicbt aufübrea. 

Der ZiifcslachBilt iai n vsffwsrDm. 

We^nahrae der 4 letsten Mitteirustknochcn duxeli ■neleaflea, 
ua4 des ersten o« metat«r>i mit slrichzriti(rn' I>iirelii4fiug des 
M ovaeUitnM piinnaa, dwcb RüokenquerschoitlaritBtaeanaoter- 
ISjfan BMh H«]r nad QoeqoaL 

<T.> rrf uit i rr j 

Man macht vor der arlirui. tarso-nielai. einen (.jucrsi hniti 
von a. bis b. (Pig. III.)« dann am aatern Rande des ninftrn os 
nelalarsi eiaea LäageaKbnilt, eiae« zweilea an aalera Hand 
des as nelat prink c. aaeb d. AHe diese ScbniHe gehen 

bis auf den Knochen. Dana löst man mit rinrm queren Srhnitte 
e. bis d. alle Zehen ans ihren (ir)rnkfn , und entromt sie voll- 
kommen. Man führt sodann das Messer zwischen den Mrla- 
larsadtaacben aad deaPbtatarweicbibeileaia den Lkageascbaiuea 
bis fn die Tarsa-Metatanalgeleriie tarlidt, «ad bildet so den 
Plaii'arla] pr'n l>f>ri kurzen Rückenlapprn prüparirt man zurllck. 
lü.Ht alle .MiiteifusskiKH hrti aus den Gelenken und sügl das os 
csneirorme durch, oder jrrschBcMet ea aacb li^fWncbei Jaagan 
Sabjeelea nil den Messer. 

ng. tr. K* irm4iM«. 

a. OS cuboid. 

b. M CMMifonne III. 
«. ~ - IL 
d. Art. dofs. pedis. 

t. OS cuueiforme I. durebgMigl» 

f. der Plantarlappen. 
Die Operation ist sclmimi; und rrrorderl ziemlich \iolZeil, 
bUst aber von den Puste mehr erbaltca als die Metbode tob 

Guthrie verßlhrt eben so wie Hey, iHsst aber die Ennclention 
der Zehen wef . welche auch onnothift ist nnd führt den LHn^en- 

srlinill riiil pinrr Al/niiuiuiic in <ifn OLicrstliiiilt über (s. Fig. V.). 

lAtar* nacht uerst eines sack von gewOlbteo Pianlarlappea 



von 2" Länge durch Eiaschseiden. und dann eiaea knrsam 
Kbckealappea, mlcher iBgahhr ia dar Hiüa des Metalama 

eadigt. 

Die Warzeta beider Scbaitle IrefTen ' /' 'anp 

mit einander 

susammen (Tal. 10. Fig. VI. nnd VI 

Zang bildet zueril den RUckenlappea. dann, nacbden er 
aa jedem Pussrande einen Seiiensrhnitt gemacht bat, dSB PlaalaN 
lappea, beide dareb Biascbaeidea. aad Inst nisM VMi Rlcksa 
aas die Kaochea aas den fielenkea. 

Indp«s tnnrlion die SpiIciivi hallt« ditOpanthNi ollM HoUM 
langwieriger und schmerzharier. 

XamSiealio« Ar Mauiarsaiknochen MMk Usksaa (Ult). 

(fig. rm. IX. j[j 

km liahM Vtmt modMeirt '««a dam Veiftsssr. 

1. Am Innern Fnssrandc fltng^ man einen Schnitt aa der 
Basis asais neUiarsi primi aa. gebt 2'/»" «ait aach tan Ui 
zienlicb aa die Wartel der Zehen . wsadil ikk hofaaflMnMf 

quer Uber den Fii<.srürkrij nnil lliult wtedtT nilick Ua aa dla 
hintere Spitze des os nietai. cjuinti 

Am rerhtrn Posse fltagl naa lieber von dem äussern Hände an. 

iL Man prilparift dea l^pca so dkbt voa dem Knocbea 
ab, ah ndglich. so dass man die IMader der Cetcnkspallea 
erkennen kann- 

IIL Man schutidel die tielenkspAllcn in der Ordnung ein, 
datt man erst das fUnne. daaa das vierte und dritte, sodann 
daa State and zaietzt das xwaila frsile^. Dai«b starkes Herab- 
drflchea des Tarsas nacht BMta die Mlader sichtbarer. 

IV. Man {^rht dnrrb alle Gdeako durrh . und liildrt mit 
einem hinreichend laufen. sdUnalen Me.tser dea Flantarlappea 
im Herausziehen. 

Fig. VUL Der Rlickenlappen ist au/gehobea. 

Pig. IX. Die ossa mstaiarsi stad Toa dea oaall». lanl aaak 
Zrrsrhneidung der Hnadsr aad Baiahdittagea des pBaasi tsD- 
komnien Retrennl. 

Pifr X. Plaalailappaa ist c«Mlde( aad loirit dia Opa^ 

ration Tolleadel. 

Operirt naa vor den PaberIRtsaher. ao aeUtgl li^ttmB, 

.luf den Bfobaflitunijen von Strrrf ftcsliitzl, vor, das noch 
knorpelige w runeifarmc pninum in gerader Linie mit den 
Hantschnitte zu durchschneiden. 
Bia Jeder Lappea ist !•/," laag. 

Man kaan aadi nach il^er 1" tor den Gdeake. swischea 

t.irsH'^ und moiatarsiis eiiiPii Zirkr-lsrhnitt um nüo Miitidfiiss- 
kuoclien machen, dKiin au In ult n liliadcni auf den Ktindem 
beider äusserslen Mi-tatarsalknochen , 1 " weit nach hiutea 
scbaeidsa. die so foigezcichaelea Dorsal- uad Plaalarlappea 
abpriparirsa, dieGelcake Irihea aad dea Hetatarsas w ag asha w a. 

Diese Methode i<!t iiticr lunc^wirriprr nnd ura^tündlicher. 

l.nfrinx piebt sciuc Mciliode »a au, d.ii» .iuersl unter starlvem 
Zurückzifhen der Haut ein bo^eufiirmigcr Schnitt vor den 
ZB darckschneidendca Gelcakverbiaduagea gcmacbt wird, daaa 
das iaaersle, sodaaa dto heidea ttnssentm, iaaa daa Mlla 
und zuletzt da$ zweite Gelenk p^onfTnet werden. Beta tSChlaii 
h'uss bt'folgt man die cntKeKeuKcsPtzle ürdnunR. 

Im Vorziehen des .Messers wird der Plantarlappen durch 
Aosscbneidea gebildet. Dieser I.Appea mass, soll er die Knocbea 
bnloekea. am laacra Rhnife V*. m taaun Raadt 1%" 
üein Denn die Hobe dÄlAonphs hd(itl|l anaacaasitL Vs 

am 08 « uboid. I". 

Das Aufsucheu d^r rielenkspallcn verliert bei ^uler auato- 
nüscber Keaaiaiaa viel voa ibrer scheiabarea Scbwierigkeiu 

t 
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DieseOperation wurde erwUbnl zuerst von tiartmjtoi, llrhier und 
Sharp. I'unifr verrichlele »ii- l'*"", l'emj M^Si. Uti/i I7M. inney 
Mit 1793 nekfcrtnale. Biandin ««I löOi. M. C lä4>4 
mi FUuaafy I9M fprechen ii ihrm Dfucrlalirani von Ihr. 
Saitsou sah sie 1*^13 von ciiipm Mililairrhirurgeu verricbleu, — 
Uituiusun tiiaclite sie IHl.i. Bi*! dfr eiigliscliea Anne«! in S|.>ani<'D 
wurde sie iidors uud naincullich vuu Gulhiie f^iniaclit. ni;ii<r 
mird« iiir betOBdcrt durch Viüermi uud LUfroMc grOuere u«d 
ailcHMiacn AvAmritaamkcii («Mknikt mil ria ««nie iImm w> 
ibm ncMKo CUrni^ diters in Grbraiich gtmtgen. 



iMr uad MealwptttM la d«r 
iMlulickm Puu rechier S«lt» mrüen dia UlBdcr 



Her PlAnia |irK|>arirl und dietiplbf n dnna biü in die GelenkspaUen 
hinein diirchg«schnilien. 

Uie geuoiniiCBCii Maaue ergebea oaclMtehciide« Reauüal: 



Längt itr Knaättn bt d< r l'tmia dtsulSun Fium 
nach fiiultu: 



Ol ralouiel 

— Cllboid. 

— cuneiforme L 

— - II. 

— — III. 

— mvicufaite 
Talus 



2« JHI 

- II'" 

— 6","' 

- S'/i'" 

— II'" 
2« '/j''' 



Kg, I. Enurlraiinn rffs qrotttn Zthent mil cinnn Piantarlappnt nach Ji'njtr. 

Das MtHrr nl eben durch dat (irtenk (jnjanijen und int Urijriff dm l.iipiten :u bilden. 

— II. /.u-ri itillicl.e Lai'pfn durch Einttecliru. 

Utr iiMtre Lappen i*i eottmdtt, und dat (ätlenk togieich dadurch gwffutl teorde», der Lappen zurückgnchlagen, 
Dn JbttfT fll «Mmm cnfciisekfii, um rfM «nKnn L^pt» m tiUm. 

— HJ. IV. MmuUaHt» dtt MMmma «tu lieii VtrNtidmgem wit dm r<ar«M, mk Durduigittig det Ot cum^onNe I. mi 

ßUimig eüMt MmrorfapiwiM. Math B«g md Vhtqwt. 

Hl, Bmmelmiit. Qturyhtni: . am (iufsfteu Hunde anfaitgmi, M «. vtrbiigihmd md M tu ttuKgend. 

Liiii(innrl.iiill am äuneren Hände. 
Liiu(jen^chniti inn c. nach d. 

Qucnchnitt vom autsern Rande bet e. vorbei und in d, endigend. 

iV. rwi^llicke. 

0. Ot «uMd. — b, Ol ciMu^JU. — c O* cwKif. IL — A Änerit. — t. SägtfUUu itt 0$ emulf. 
f. MmlorfapiMii. 

— V. Der U'niisrhniu zur Bildung eitm Fkmlaritifpm$ M der Jfed^irafiM Ar tu III. milf, twMkrMmin C^mrtfMi. 

nu'Ti der Angabt von Guihrir, 

— 7h 711. Ilautschniiie noch Uaan vdt friminr BfUmng de« liHttnt ftaNMr- «Nd 4it liänem DtntMappm, icM« dwch 

Cinichiuidm. 

7t. 0. Srelfe. «M a* Mdm SehniUe «Ich am fwifni Amrandii m/fiN. 

I>. Verlängerung H$ MMI Htf'nr, os? r!nft>. 

177. (1. Yrrlnngerung d*$ Sthniltet du sum hinirm Etu!e dt$ M cv^'dnrm. 
b. Sirlle. tcQ $ich beide SrhnUle «m mutem Fxutrande treffen. 

— 7IU.IJLX. MuM/ekotan aU» UttaumMmoelm «t« iftrwr Vm*Mkmi mit im /«mu m*l mau karimiuilen Lapfm, 

(IMuit 0M LtiflraM mMfltlrt tuuk dm Verfimir.J 

VIII. Der Rückenlappen itt mriickpräparirt , um die Gelenkspalie finden mu Mmmh. 
IX. Mh (rclmfa «Md f«l)0ii«< «imI d«r Mtmanmt noch afrwdru gcdnücM. 
Z. 0li <l|pfrBffoR iit Mllnidtet, 

— • Xf< JTnorAfngcrNiK mit d<n Bänden flau mftmihfciH AsiMi em dir Haala am gutkuh 

a. 9lalle«lu$ iniemuf. 

b. Tahit 

c. Hiuiuf für die iehmi dtt fitwor dig. tomm. 

d. ih calcanei. 
t. Oi calcanei. 

f. Rinne für dk SMw din ftmr Mkuk Itag. 

g. Ol cuboid. 

Ä. Holiflarhf für dif Scht-ie ie* M. ptroa, iMlf 

t. Sehne de» M. fitz. haUueii long, 

k. Sehne det M petm, lta§. 

1. Ot euneilormt I. 
«. — — 11. 
n. — — III 
0. Ol navietilare. 

p. Sehne dai Jf. tibuU. p«tiic. 



uiyiii^ed by Google 



1» 



KBucleatlonen am JHetalarsas and Torso*. 
ÜB «Hm» OpenliraM nil SidmlMlt MHlllm ni lükmn 



rTafft tt. rif. i) 

Vom in II er 11 Kiissraiide eiiifs M nun es 
Ui« Kaocbei des ioDern t'uMraDilcs wurden dadurch irei- 
CchRl. i»M «la LtafCMciaiHl aaf 4m Rldm. «ia «adwar 
in d<>r Planta . beid« dicht am Rande des Fuues gefUhrl uid 
die daxHitcbea liegenden Welchihetle euiferat wardtn. 

Maattt am imem Rmie: 

Von der mit (laut bedeckten ilnrke bis zur Fussspitze 10" 7"' 

Voa iliur Uacke bi« iun Uai«nieo Raid« d« «• oavic 8" SVi'" 
Voa der Spähe zwiaclei Tains nnd ob navifl. bin lar 
SjMlIe iwisclicii OS riAvic. um! os cuiieif. L • . .1" I'" 
(oder ili('k<- ilfs uh nA\ic.) 
nicke des os cuneironne I. von vora aach hiaica 1" I'" 
iJkigc des OS netai. hallaci« . 2" 7%"' 

— 4fr Pkal. prima — I" 

— — — iecaada— . . . . I ' I " 

Suiaaia 10" 7"' 
Von der Haut dar Phal» bis m dor aatara FlRche 

des 08 calcanei b—9'" 

ansatajaitaa salsBban dia tkitalknssisw natir lislMi iMlisliiH 

ffif) f/i 

Der RlckcB des Futtei einer alten Frau wurde voa den 
WfIcbiMiM boMt 

Jfaosse 4(1 ämtrm nummdui 

Von der mit Haut bederkteu Hacke bis zur Gplcnk 
spalte zwischen os calr. und os cuboid 'Z" 7"' 

^°oll dieser Grlrukspulir hia MMt biatara Sfbu 4m 
Uberc. oss. mctat. quinli . . — 8"' 

l.Ha|e des os nelai. qoiali ......... 9%'*' 

LHage der Pbai. I. difiti qoiaU — II " 

---II. _ 11 ' 

— - - III. - — 9"' 

\ oa der »Ii Hanl bedeci^leB Uacke bis aar Ueiaea 

Zcbeaipitte Sirnn 8^' 7V,"' 

Die biulrr.^^- S[ii:;'i' .-Ics Ii.Iuti uUini ossis otct. quioli beflodet 
»ich I" Mjr «Ifin vDidcrsirii Itnili' drs os calcanei. 

SnacleAÜon der vier letaten MrtatanalkaoclMa an tkrwa Taml- 
•etoabea. (IMJl^ert 'ix-vt];. :. ^urr \„iai,t, Mtgtr. MneaaVcriktitr.) 

(tig. ///. jy. y.i 

flg, IJ1. Schaltt am «atera ftvsscfa.Raade dca MiHelfiuaes, 
welcher biater dea labere, an. neiat. V, ta a. aafkasi «ad 

bis b. gebt. 

Schttiil von c. bis d., welcher zwisrheii den beiden ersten 
Jklelalarsalknocbeu bi« aa das os cunriforme II. gefahrl wird. 
Daa hieieer «oae tkh dabei «ebr aa dm S. Raecbea bahea, 

aa den I. nicht zu eulbl{i.ssrn 

Vercini(cung beider LüDgenschnille durch den Unerscbuiit 
b. hiü c. . 1'/}" vor dem Tarso-aaialanal-Goleabea, «ekber 
bis auf die Knochen rfriaKi. 

Plft. iV- Abtreaaaac, Zarlek|wllparirea aad Aaftitrleseblnfni 
des Kdckenlapiiens. 

Oeffnen der {«eleiik»|inlieri , zuerst der 5. . dann der 4,. dann 
der-l. Man erloiditcil .sirli dii's durch llrralidrlnkeii der4lel7|pn 
Zehea. Uie B.inder, welche das 2. os caaciL mit den xweilen 



Meiaiarsalkuiii hen verhiiiden. ircunt man, indem man dieselben 
mit mehr horizontal gehaltenem Messer von den Mctalarsalknochen 
gleichsam abschalt, ohne sogleich nil der Neaterqdlie ia daa 
Geleik xo driagea. 

Man öffnet die (;r)enk<i|>a!lPii im Abziehen der 4 IrUteo 
ületatarsalknnchen nach dem rmssern Fussrande hin und im 
sUirkern MerahdrUcken ilerMdhen nach unten mich mehr und 
Ireuul die noch übrigen fibrOsea forlioaea aal dem Hückaa iiad 
daaa die Plaalarbkader Toileadi ; aad bildet eadlicb dea Flaaiaiw 
läppen, indem man das Messer zwischen die Planlarweichlheile 
und die vier letzten Knochen dicht an den letjteni vorwärts 
und ziilclzl hei a. horausziehl Der I ' j" lanpe l)ors;ill.i|i]ieü 
and 3" lange Planlarlappea werden uKtglichsi gut aar Bedeckung 
der WaadlMibea verweadei. Die H«be der KaacbaMlaaiiÄ 
betrügt am os ceo^f. I. S", an os cuhold. aber aar *!,". 

Diese OperalioB ist nicht schwferit^er als dieTetal-Enuclealion 
und in derselben Zeit Mtlüirnclii Ii <- I.^i|i|<rii reichen zum Be- 
decken hin. wenn man »ie mit der blutigen Kalb verbindet. 
Indens ist es rathsaai. deu RUckenIa|i|i«a Mager m 

Pig. V. Waadsfialiea aacb Vcraiaigvaf in Lappsa. 



(Nsdi im Verfkufr.) 

Flg. VI. Schuilt von a. nach c- am untern Rande und iHnga 
des gaazea os melat. hall, bis auf den Knochen. Schnitt voa 
d. aaob t ia dea Weichikeilea, iielcbe dca Raam nriaebaa 
dem 2. und 8. Meialanalkaocbea bedeekea, daicb 4la Haat 

iiud den .M. e\lens. dig. com». bfeTle. 

(Juerscbuiti vou b. bis e. 
ZurUckprü|iAriren des Lappens. 

Schnitt durch alle Weichtbeile von f; bis d., welcher de« 
2. Melatarsalknorhen von dem 8. vollkommen trennt. 

Fig- VII. Heraiisliisen der Knochen und Bildunp de.s Plantar- 
Uppen durch Führung des Messers von hinten nach vorn in 
der Planta. 

a. BaaiB aesis neiaiani eeeaadi. 



(Rill LUtaMb) 
(Ht- rat. mM iX4 

K i n H u s I e r e r I. a p p c n. 

Fip. VIII. Man steht vor dem Kranken, mit dem (iesicht 
deaselbea lageweadel, ettcht das Geleak zwiackea os nulal. dig. V. 
aad eo cabaid. aaf . Ibsel die Weteblbelle «n Kaaeera Paesraad« 

mit der linken linnd , nnd sticht das schmale Messer dicht hinter 
dem tuberc. oss. iin'iai. VI. hei Ii. ein. Im Vorwiirtszichea 
desselhen iiarh a- hililcl m.iii dru f[i 

Man lasBi nun den Lappen etwas abhalten, and den b. Zehea 
alt sefaem Melalaraalka«Äea vaa dea 4. abiMaa, adir va». 

richtet dies selbst, wenn man am rechten Russe operin, und 
Dihrl das Messer nun durch alle Weicblheile zwischen den beiden 
letzten MeUii.ii -^rilktmcheii von vorn nach hinten , indem man die 
Rlickenhanl. welche die 3 ersten Melauraaikaochen bedeckt, 
Biark naeb dea iaaera Paaaraade s« sieht (Pig. IX.). Weaa 
man bis au das Geleak gekommen ist, so weadol Niaa daa 
Messer etwas nach aussen in die Uelenkspalie zwischen oseaboid. 
und os metiU \ Ist man mit den t'- lniken lickaont und wird 
der MelatarsAlkiinehen gut aii^it zo^en , irilTI man daa 
Gdaak sogleieb. Die Operation ist leichter nnd rascher aai» 
zufiihrea. ale die Ovaltnaelbade. ladese wird der Lappca 
ziemlidi scbnal. 

Fig IX zeici dea Maaeal. «• daa Meaiar aa 41a 
des MelaUraaiknocheaa fofaiaft lal. 
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Die EaMlcadoB iln Mtuuarmiknochm dm irrossei Zflirra 

■ach CA Üfii nii-il <xru]i ;»iislu|r Her Aut Taf. 7. Fig. XI. ii.XII. 
kbgrliildctCD AiBjiuialiou ilrs os mctai. haliucis ausgerührt, 

MatuUHtm dM ■ ■ ■l — ■lrtrtMMaB>rtH«i wteh der Ovallc^ 
■mfcrt» TW « » ■«■««■. dMOkbl TM lim VwImmt.) 

Pi|^. X. ilautschnitt. 

Mao weiidfi das Genichi dem Kranken zu. laKüt tlcii wcg- 
luehmenden Zehen mit drr Wakea Hand, his.st dm zweitea Zehen 
VM einem Aiiiilenlen ftbiiehen, geiil mil der Uaiid nnler aeiner 
eiü^nn liakeo Hand rwf , uro dai Mnser bei n. anfzuBclien, 

zi''h1 iv; riarfi tl, , hellt den wee^uuclimendcu Itamnrn kriVfliif uach 
au(WHri!>. üiviii das Measrr au di-tii \iirdi^ni l'lauUi'l4ii>|)eu voa d. 
bei c. vurliri , nach b. , dreht sich halb um leine Achse aod 
•chneiitet oiin in Einen Zage bia aack a. 

lUn aehneidet ann 4ie Stredudme und dann die Mnder 



durch. Indem mn« das o* netataral nach aliwüru drKugl, gehl 

mit dt'iii .Mr-^s' r in !.(> Cieleiik uud prHparirt den Kuochen. den 
nmii mit der liiiki-u llauil fcstbilll. au> seiueii VcrLiiudungen. 

-Nach Sroutellen soll man zuerst die beiden Ltlugpnischiiilte 
nnd dann den Queiacknilt aiachen , indem man Dir jeden ScbnIU 
das Messer IHsdi anseilt. 

Der Wir.*! Map di-s VcrlHsscrs . di-ii gaiucn Hauiüchniu in 
tiaein riiizi^en Zuge Aiiazuluhrpii. ohne das Messer abzusetzen, 
UUsl üicb rascher abmachf II, erfordert aber eiae griis&ere Uibuug. 

Auch Litfrane giebi im Allgcmeiafn an, dass man die lianl- 
schnitle in Einem Zngc, ohne das Messer abiusetzea , Tollenden 
kUuuc. 

Die Trcuiiung drs Kikh liciis miü ih n \\ i ii liliicilcii iüt «liih- 
s.iin iiinl crlurdiTt vrrhilltuissittlo.'iip \ii'U' Zeil. 

Fig. XL Die Wundlbdie. Die Ränder «erden der Länge 
nach vereiBigt. 



/. Anaiomie dei Grtenkipalttn am mntm Fiumuuit eint* iliinurs. 

a. Phal. I. haUucif. >■ .Scheide (ür die Sehne de» iL Ubialis poUkHi. 

b. Sehne des M. extensor Mhidi. k. — — — (Teacer <fa'f . «Mun. iMf . 

e. 0$ euneifoniie I. I. Ot cateanti, 

d. Ot naviculare. ni. Salin« As Jf. (l«xor haUiuf» hm§. 

e. SeAn« des if. tibialit potlieut. m. — — digit. eomm. bmg. 

f. — — «JMicHS. o. Bänder. 

g. Tabu. p. Seltne dt$ M. flexor Aaltoeis (eng. 
«. Jfolbahi* hummi. f. Ot ttaamMua». 

— B. Anatomie der Geitnksiiallnt am Ihicke» dei Futnet eintr allen Frau. 

a. 31. exleiis. cumm. diijiiur. Ioikj. f. Üs i'unny. III., h'" bieii im ijriiSilen Üiameter, IJ'" larnj cuu 

b. Tibia. vuni nach /iiNlm. 

c. Talus. Die Ltttuksitailt zwiuhtn lalu» und os g. — 1,1" '""!/■ 
natitulare brirägl,\iM»4»r t'uuwiUrrtiMtm h. Ot vuhuiilrum. (.'>'" .'(/n>/. 
Winkel ilehl , H"'. i. Sehne des il. tteiutt. Iirei if. 

d. 0$ naviculare, von vorn uath hinltn b'" lang. k. Ol caicanei, vie (jrtfuksftaltv za isrhni us cüUiiun und cuboid, 

e. O» cuneif. 11., ß'" breil, 9"' tun vorn uach ist vom unlenlen I'heite der (ibulab'" enlfetüt. 

hinten lang. l. Sehne det Jf. jMrgii Img. M. fituta. 

— UJ. lY. V. Enueltaiion der 4 leMe» MelMartalkHoehen, nath Jügtr. 

tu. BtauedmM nm a. Aircft h. naeft e. 

Schnitt i'on c. nach d. durch alle H>ir/iMci/e zwischen den beidm erUrn /.elu-n. 

IV. Der Hückenla\i\ieii isi auffirhubru , du* ihaer hui flic beiden fl«s,<fr.<.(f/i Gelruke ijcujlnel und id el-n im 
KegnU" das Ütteiik hiuler dem 3. us mtlai- eiinu^>l^ii"iiirii. Dk puiiktirleii Litueii auf dem HiicUu :i,ijen 
die Richtunij der noch nicht gti)ttntlen Geleuk^iaUeti , und die punktirte Linie am tordertten TheiU det 
(iiif.'<ei\iteH l'lantarrandet den Ueg, vcelehen das Mettwt Mm AmiuiamdiHS m der Ami« HMCAm «oW. 

K. Wundsf allen, nachdem die Lappen angenäht sind. 

— VL VU. AmdeaMon der beidett itmertten Zehen aut dem Tarto-MeialartalgelaikeH, nach dem Verfasser. 

VI. BoMdariKt im o. nach dmm von d. *uA f., daxat mu k 6ik e. 

fiL X$iiid$r Sdudtt Ain* aBi VUallhcilli awlMhen dm X mdS. «tw mcMt. Ht a» dm M muiftme gefOrt, 
dr« Gtktdte stdfiut, ik Uten herabgtdriidtt. 

a. P'jsis oiij. metal. secundi. 

— VJIL IX Enuclealiou des klMn Mittel fuisknoch< ns durch Einslechen , nach Lisfranc. 

YSU. b. Einslichpunkt. 

b. «. Weg, den das ilesstr beim Uetrauiuthen nehmeti soll, um den äuttem te^fpm »t 6iUcn, 

iZ. Bn Itmir iu im ßryriff in dat Gtbnit Wnler dem ot. melat. zu dringen. 
0. Hand d» Owraimr«, iMtoihar düi ifaul »rwdbiiiM. 

h. b. Bände au AttttltMen, wefeker mit der reihten den Lai>pen halt, mit der linken den Enochen nach 
Hingen drängt. 

— X, XI. Enuciealiun de» ot metalari. quinU tuteh der Ovaiärmetiiode ton Seoutetltn, 

JL 9. d. e.h. a. BwUdmUt; oder naek SetniMim lelta: IhMaBtaAl mm IMC* d., dnn «ms «. netcft 
dam» ««H d. Htter dam Zahsis diirdb c. iiniA d. 

Xt. Wundfiaehe. 
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■■iict««tio ««fia neuiars htllucn Mit dem («HUolimi inutk Atu- 
nhMMMi fCbüdeten Lippen, a>cb Ph. IMIlMr. 
Mwitbcirl tlurcb 4ea \ rrf«ucr. 

Man wcuHpI sein Gesicht drm Kraakrn la. Naclitlcm man 
dai (••:Ieiik zwiiclirn Hrm os metal. ballucis unil di-in cuncif. I, 
bestimmt hal. setzt mau Ha« schmale zweischneidige Mmor 
dwu UaUr denuelbeo bei «. (i* Fif;. I.) auf, fbbrt m durch 
lU« RVckmtaiil swfidieii im Mitm ««ib. »«tat. Ms b. muh 
vonrarls, indem ein Assistent zufrleich die RUckenbaul stark 
nach naswUrls zieht. — Mit der linken Hand hiilt der Operateur 
den eroticn Zehrii und zieht ihn \iiti dem z»rilen ab. 

0|i«rirl maa am rechten Fuue, so nusg mau sich selbst 
Ae ■mt tnrlekiithM. mi 4«r AiaiateDi fust den Zehen. 

Man BMchl lidk das Gelenk darch ZcftebaeidnDg der langen 
Strecksehne in derselben Richton;: und dnrrh Trennung; der 
Ktickenbttndi-r deutlich, setzt das .McNser mm lici 1; imit r n chti ni 
Vfiokel zwischen den beiden eraleu Zehen ein und flibrt es. 
«ihrend die RUckcahant IbrlMlireBd stark abgexniEca irird. bii 
an das Gelenk . — premsl lelbsl d«B gfWCMi Zebea Mark ab 
(uperiri man am rechten Fuss, so Ihnt dies der Attislent), 
schneidt i ilh' (-' Ii iiklMiiili : naiiu'iiilich diejeiilgeu in der l'ianla 
durch, gebt niii den .Messer quer durch das Gelenk (s. Fig. II.), 
lad Uldat aaa im iaaara Lappea ilureb Uerauatiehen des 
Mmwi* aadi varatrts, ladna naa alch dfchl aa dem Kaochea 
WH nad la dem Lappen selbst so viel Welchtheite der Planta 
als möglich lässt. Der .\^^.i:^U'^t muss dahei die li isi^ ilrs 
enucleirien Knochens fiuiiea, der Operateur aber , jederzeit, ob 
er au den linken oder rechte d Fuss «perire, hl tUcMai M«aiC«l. 
die Phalanx des Zeheus. Der Lappea muss eben lo laing. wo 
ndprlich noch ein wenig; lAngfT p'machl werden , als die Wund- 
fliUlii- .III) 7.»>'il' II u-s melalnr^i ;:i'lr;,i;l. 

Weuu die Methode recht gut ciugeubt und mit Surgitaitikeil 
aaifcfihn wird , uid aamatncfc die Scbaitt« hinter <lea Gelenken 
aaler spitzem Winkel znsamBenlreflea . M wird der dadurch 
gebildete l.a|)|ieii sehr schtiu und reicht zur Bedeckung voll- 
kommen hin. Aull Llsst Mih liic ()|ieraliüii auf diese Weise 
acbr rtucb voUeudeu. Blatiui spricht sieb nicht gbaslig Uber 
dicMlbt aoi. 

Mmt Tcrtlelt daraatar dl« &acl«allw der 5 vordera l'ten- 

wurzelknocheu mit Zuriicklassun^ der beiden hintersleu, zunUchst 
al&o die Trennung des us n»\iculare >iia dem lalus und des 
OS cuboideum von dem os calcanei. 

Im Jahre 1746 hat UttguH von AbbmOl« (aack Mpk. Bobtrt) 
achoa die Möglichkeit dieser Operatiaa aachgewieua. Oaaa 
erwähnt sie \7M llnXtr, und du Vivier in Rochefort lÜhrte sie 
nach der Erzähl umg von Wi<nrjü(r**ry ini Jahre I7M) oder 81 
aus. Sie kam aber wieder in Vergessenheit und iiiiissie von 
Okcyarl acu erliiadea werdea, welcher sie, wie LafUtau aiiu 
ÄeDl, tu» eniealMale dea 12. August 17VI Tettieblett. Nach- 
her verpflanzte .sie Ph. v. n'atihev nach Deutschland und machte 
sie in Deutschland Ih09 zuerst, SpHter wurde die von ITtufiurt 
seliisi (1792) beschriebene Metho<le vieirach verändert und zum 
Tbeil verbessert, ia der aeaera Zeil aber vielfoch aagcrocbica. 
Ab sie vou Chopart laent wieder ia Gehraaeh gnogea wurde, 
war dadurch ein frros»er Fnrl.schritt geschehen, weil inan voriier, 
selbst wenn die die Wegnahme des Kusses fonlernde Kraukheil 
die hintern Fusswurzelknochen nicht Uberschritten hatte, deaaoch 
die Amyuutiea des UaUrscbeakeb vorashm. iu aeuera Zcileu, 



wo man allgemein dem sehr rirhlif^en firundsatze huldigt, soviel 
von dem Gliede zu erhnlteu. als nur immer niüglich , und daher 
an jeder Stelle des Fasses eaacleirt oder amputirl, würde «i» 
aar aar die aclleairea PUle ta bcaebrtiakea aeia. wa die Kraab» 
heit den talus und das os calcanei noch nicht erreicht hat. 

Die Vorwürfe, welche man der Operation gemacht hat. be- 
standen früher in der Schwierigkeit ihrer Ausflihrung. So 
erzählt Fe^peou. dasa 1799 einer der geachicktestea Wundärzte 
voa Paria Sloade la ihrer VaReadaag gcbraachl habe. ni. 
Richerand 1^23. dass die Wundstrzle lange nach dem zu er- 
OlTneuden Gelenke suchen mussten, und neben dem zu operirendeu 
einen knüchernen oder in Wachs gebildeten Fus.s liegen hatten. 

Dieser Vorwurf bat jetzt freilich seine Galligkeit veriorea» 
indem AicArranrf, IKaMer, Um fuA tt lt , MM n. A. dl« Haad- 
griffe derselben so festgestellt kaben, data die Openthm J«M 
zu den leichlern gezählt werdea muss. 

\rii l..iiiRgKteii hat man an dieser Operation gei.idcfi d.iss 
spkler die Hacke nach aufwärts gezogen werde, nad die Kranken i 
ana riebt UMhr ntt der Plaaiarbaat, aeadcni aiit der Narbe den f 
Bodea berikrlen und desshalb am Auftreten gehindert wflrden^^ 
Die Ursache dieser Erscheinung, die allerdings häufig, allem 
gewöhnlich erst .Mon.i.i- nmli der ()|>eralion eiulrill. miclu ti die 
Meisten dariaaca, dass der .M. tibialis aaticas aad M. peroo. 
brevis ihre Aasatipaakta verilrrca aad aaa sieht awhr der 
Wirkuag der Achillcss^e WMeraiaad leislea kttaaea. rOjftmi 
sucht den Grund darinnoa, dass der normale Pubs eigentlich 
einen zweiarmigen Hehel bilde, ilrs:;in Eiurr Arm nach der 
Operation allein zurückbleibe, während gerade der viel längere 
eiMfcrat wordea sei. Bs habca abrigeae alchl alle Aatarm 
diesea Uebelsland beobachtet. 

Von denen, welche das genannte ungünstige Ke^iultal ans- 
driicklich erwähnen, fuhren wir unter .nidirrii ll'i.is mi .Viinna 
an. welcher erzählt, dass bei einem Kranken au dem eitieu 
Fosse die Operatiea vea Cbofwrt aach dea Regeln der Kunst, 
an dem andern die Trennung des talus voa dem Unterschenkel 
von der Xalur allein vollbracht worden sei. Jener Pnsa «et 
aLi r viel «eiliger |iriiu<lil)<ir f;ev*c&en. als dieser. Pitnl in 
Breslau hat von 5 Kranken bei 4 das Heraufziehen der ihicke 
eiatretea sehen. Der i. hatte die Operation nur % Jahr bber- 
Irbt und den Fuss wenig gebraucht. Üasselbe beobacktele 
Fleury, l'elil in l-jon, Miraitll u. A. 

Gegen diesen l'ebcUMhil , uIk i di u vt.thriicheinii% h noch 
viel OAer geklagt worden wäre, wenn man die Kranken nur 
hiager beahachtet bitte, weadete Blppalyie Larrty u. A. dl« 
Zerschneiduog der Achillessehne an. .Manche weilea sie scifael 
propbylaclisrh sogleich nach ausgeruhrier Enucleation verrichtet 
haben. Davon aber rlUh rmd in Breslau uubeditijrt ah. wiil. 
wie Ein Fall von Ehn iu Breslau beweisst, die Achillessehne 
ai^ aelfawcadig dabei geepaaat eei, irals dtai in» aich pea 
eqtiinns ausgebildet habe. Otelius hoA, dass die Sehnen voa 
dem Hucken des Fusses. wenn sie von ihren Knochen losgeltisl 
wurden, mit der Narlie Tester vei wachsen werden. 0/<iM(iiri und 
SidiUol lascea die Sehnen sehr laug, um ihnen viele Aaheftuiigs- 
paakle darsabieleB. AnidiM ulble dieSehaea dea FoNrildteaa 
mit der Achillessehne (*) zusammen. Indess missglUcktr dieser 
Versuch wenigstens in Einem F:ille. TeMor und Hoytr behaupten, 
diesen l'ebelstatul da liif Ii v' rhiilei zu haben, dass sie den 
Uaterscbeakel während der Uehandlung halb bi^cn , die Hacke 
dareh Biadea herabditiagca aad dea Vatcrsdicakel auf der 
Seite liegen lassen. 

bliuen andern l'ebelslaud beobachtete Paul ia BreslBH. Her 
Galcaneu.s verscliob sich nltnilich gegCü dltt Talaat weil der 
Bogea des Fasses aufgehoben war. 
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ni. Abschnitt. Operationen am Fusse. 22 Der Sehaitt von Chopart. 



Mehrere verteblidke Sdaitte; ja n iil ■idbcl geiblen Cbinirgeii 

(unl«r andrrn Hmtx) br^cj^DCt, ila«s da« Messer in das Gelenk 
zwischen taliis uiid der liliia |;edning:en Audi ;;rrHib der 
l'laiilarlii|i|if II Icn Iii zu kurz und lirdrckl die Wiincinache nicht 
binrrichrn<l , - an Lebroden bringl dac gewallsane Umbirgen 
und lirraur/ieheu dceselbe« Selmerm hervor, vcraalMU KtQ- 
ralgieii, uod fnielrt nSeiluuifen vad AiMmnluNgen detälcn 

(ielcicenhrll. 

Lisfrnur iiiaclilo den Kiuscliiiili iiiil ilnn Kucki'ii " vor 
ileu (ietcDkcu , uHd rälb, di-u l.a^jiey nidil xu dick zu nacbea, 
danit er sieb Icicbl bcraufbiegrn laiae. 

Auch TtJtm- wirft der Mrlhode >on LatKjenbfrk vor, dtn 
»ich die Haut auf Hern Rücken zu sehr zurückziehe. 



Ferner beobachtet man oft , dast die Narbe bei den Gebrauch 
«Ica Kusses aiiniricht, was d.is (iehen ndih mehr crschwerl. 

Im ülii'igt'u li.ii iiiuli i\cr Allgabe von Jnijer die Ojienition 
Velten den Tod zur Kulge. Die Zu<nniiiieii&telluig TOU JfÜAel 
ii'949) giebt ein etwas uagüusligeres Krsultal. 

Ehe wir nr Beschrribung der haiptiächlichaten Methoden 
iilier^ehen, wollen «lir die Itej^rln au^eheii. Houach iii:iu die 
l'ragllcheu (ielcuke rasch und jiiclicr niiriiiuleii kann. 

Man siiolil )!ucr.sl n.u'h dem tiilierculiiin nsslit iiavinilitris, 
ivclchea man «ai sicberstcu aulfiadel , weua mau ilea Fuiw unter 
rechten Wiokel grgen dnt ünlerarhenkel elellen iHsst, und In 
Gedanken einr I inir [i.inillel mit der l.aiigeuacbge der libia 
/ielil, Helihe uuiuni duids die S]'ii/e des Malleolus denotbeii 
lUull. I " vor dieser Linie heliiidel >iih dann dieses Inherr. 
Alan kann e« bei dem gesuucien Kusse sehr gut lubleu , bei dem 
«ogvichwollenen aber nw dann, wenn nnn hersbaft durch die 
Geschwulst hiudurch^nin. 

Der Schniil viird nun hiiiliT di'in ns naMciilare {geführt und 
in querer Kichluuf; nach aussen forlRcselzl. I m siti.cr in das 
(icleok zwischen das os calcauei und das oscuboid. zu gciaugeD, 
mii man die Spilxe de* Metaera, wenn »an das entere Gelenk 
(auz getrennt hat, citras nach \orD Hondeu. 

Mau hcf^lnnt sowohl an dem redilen als linken Kusse mit 
der TreunuDg der (lelciikl ander zwischen dem os iin\iiulare 
und dem laiot. Sollte das os navic. nicht zu lüblea sein, so 
kau nmn ancb ton dem Gdeake swiichen «• eiboid. «nd ealcnn. 
anfaniren, waa >/«" Unter de« taherc ou, neiM. qnlnli nuzu- 
Ireffen ist. 

Weuu der Kus« mager i&l. so krtiiti man auch die Stelle 
des OS cakaoei aufsncbeu , wo der M. ciiteus. digil. coaim. bre>is 
«niapringt, die man nlsdenlHcben Vorspmng */^" vor der Unit 
fühlt, welche bei );ebo^eneni Fussc parallel mii r iJiDgenadue 
der fihula durch den Malleolus dessellieo lüiill. 

Man soi/n den linkrii Dnuinon und ZeigefiDß:er auf das 
tubcrc os«. natic und diviit vor dem bezeichneten Punkte des 
M CBlcaaci, um daa Gelenk «tcber in treffen. 

llrsprtUgtioiie Meiliod« von CHopart. 
f«f. litj 

Chopart machte zuerst au jedem Kus.srande einen Seiten - 
nchnilt, und dann einen Quer&chnill aul dem Itutki u des Fu&bes. 
Veleher die vordem Kode briilrr l.iiii°:eiisrliiiiiie vereinigle. 

Oer dadurch vorgezeichnete Riickealapitrn wurde bis zu der 
fhiglichen 6elenk*|wlle nbiMtimrlrl. diese geMTnel, mil dem 
Messer durch dieselbe hindurch f^eschni 

nun der Plautarla|j|ien im Herauszii-hi-n nach \orwiiris iluhi 
■nter den Ku!<sknorhen hin gehiUlet. 

Der Planlariappen wnrde langer als der iUickenlappeo. Auf 
itr AbUMnng P%. IN. lat «er ZcUpnnkt dnrg«Moilt, m dn 
Messer eben durch die Gelenke gcdiungeit und im BcgrilT ist, 
den flantarlappea zu bilden. 

Nach Lafiieau'f Anpahe, weither der ernten Uperation von 
thopart als Augeazeuge beiwohnte, gelang die ZuMmmeaheiluag 
4tt Lkivm liOBlidi voliMlUidlf , olglcfcb niedetbohtBlnionKen 
«itt mebmillfM Abaebmea des Verbandes erfririlrrt hM^n. 
Der Krank« konnte gut auf dem Kusse Rehen luui su hen. 

Wfiii] iiniii 11,1)1 den Angaben \on Kidiriaiid, Lanijfnbeek, 
hirin mit dem ersten Schnitte naroittelbar in das Gelenk geht, 
«ad den Lappen durch Auaacbneiden nni der Planta UMe( , ao 
iat diese Operalioa bei recht {genauer KenninisK iVs Gelenkes 
und fcrosser Cebung viel rascher «usziituhrcii , als bei der \on 
f Vn uis] runglich angewendeten Metbode. Allein der weniger 
Geübte verfehlt die richtige Geienkspallc leicht nnd mnchl dann 



Die OnUmathod* aMh » e ele M nn. 

r/Kf. ir. r. ri.j 

Diese Methode Riebt, am l.ei<'hnanie aiisKclnlirl . v\\\r p^t 
in die Aiijüe« lallende Wundfl.iche, Auch ist die Aulhiidung 
der (ieleuke, besonders wenn die Knochen nicht etwa durch dio 
Geschwulst zu sehr dem GefUble entzogen sind , nicht schwer; — 
alleta die Trennung der Weirbiheile voa dem Knochen auf dem 
Klicken «Iis I'nsscs iinil bis zu den (ielenkspallen ist schwierif^ 
lind mit \ielcu Schmerzen verbunden. — Die Vereinigung der 
Wuiidrknder bildet zwar eine gerade abwXrts ianfende Maie, 
allein sie mnthel der Unnt eine xu grMt» An^amURg ». 

Will man aicb Inden dieser Methode bedienen, n mm 

mau (olgeiiile lirRpln peiiiiii bfnl in iilt ii : B -i geboKeaem FttSSO 
lasse mau itie Hanl krurtig; iiadi nulwarls ziehen. — setze das 
.Messer am vordem Theil« des os naviculare auf, — acbueid* 
die Weichtfaeile rings hemm hic auf die Knochen ein, — prt- 
IHirire zuerst die Weiehihelle des Rückens Mi zu den Gelenk 
ab, — «ffne dieses, drluke den vorde n Theil des Kusses 
herab, schneide die f'lantarhander duicb, und trenne nun 
erst von oben her die Knochen von den Weichlhellci der PlonlA. 

Man erieidilerl sich die 0|»eration sehr, wenn man, um die 
Weichtheiie des Fosnicikens bener abprftpariren lu kOsaen. 
auf demselben einen iibignoichntn iMchl , tnuScoiiMün freilich 
nicht angieltt. 

Die ganze 0|i«nrthHi UM! alt cinon nidl «■ gtOMCl Blalnl 
vollbracbl werden. 



Bnr Mirissehutt tob BIsiiiu (ISN). 

(fig. Hl. rill. n. Ä.) 

Flg. VII. Anfang de« Ranlachniltee. 

Die Haut wtiil stark u m h ,uif^i;irts peznjrrn der Fus> d,ibei 
mOglicJist gebogen. Auf dem hftifislcu Punkte des os naviculare, 
gerade unter der Spina tibiae wird da» Messer a. bei b. ein- 
geslochen. Hierbei steht der Wundarzt immer auf der mchlmi 
Seile dn kranken Gliedes nnd umgreift den von ihm «nll^ton 
Kussrand mit seinem amputirenden Arme. Das Messer wird nun 
^,'4" vor der arlieulatio lalo-navicularis vorbei nach dem Laufe 
des Pfeiles bis zum vordem Ende des 3. .Mi-talarsalknochens in 
die Plnnu bis c. geiiihit und dabei alle Weichlheile mOgUchsl 
gat zeradMilMa. 

Fig. Vni. Portaetstng des flantsehnities. 

Daaa setzt der Wandant, ohne seine Stell unp: zu ^erändem, 
in deamelhcn EinslichqKnktn n. wieder aia, und sieht en Iber 
die Tnberorilas ossIb nwinlarsi qninti (e.) bei b. vorbei bis n 

dem ersten Endpunkte kU-s, ilaulsrhiiiiles . nach derRiebtlllgdM 
Pfeiles, und treniil dabei ebeufalk alle VVeiubtbeil«, 

ÜBi die Auslosung der Knochen zu bewirken, deicht nMl 
den Fbm stark nnch abwftris nnd trennt die GeleakTCtbitidMca« 
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uil einem klciuerrn Mescer. griK durch dirselbei kindurcb und 
«raiM die Wefehlhfile in der thm volltwod« «b. 

Flg. IX. Di« Wandflache. 
Fig. \. Di« Waadtiiklte nack Vereioisonc mil der 
blitife» N«tli. 

Für denjenieni. welclu-r sich aur diese 0|i«ralion nicbl tebr 
«isgattbl kal, mcIiI es bcioudere ScbwierigkcileB, die ^eicb- 
Ihelle mil der Spfite dei Meinn bis anf dra Knoebn in 

iliirfti^irlitif'iilrit. Aiic-h \rrt('hll niilB lelclil den rechlfii Punkt, 
iro auf Am na\iculare gestochen werden (oll . nnd koniitit 
gewöhnlich au» Beiorgaiss, das Fiisgelenk zu verletzni, zu 
wdl jMcb vorn. WeM imui dies benerkt, soil naa eogieich 
den Sdiilt Mcb biaien enreilen , «te aoth Mer geaebehc« Ist 

.^uch gcheidl mir iluf Aufsurheii der KttochpiTiiiallpn und das 
Auslosen diT Knociit ii .lus di u U » k iilluMlcn weniger leichl iu 
sein, als bei der Mehrzahl Her auderpn Mrlliudeo. 

Das Heraofbcbra des Plaaiarla|i|WDs nuss zu Bileraasaaim- 
kif VanwlaMUff gabaa. 

Bar StkaHl «aa Cbefferl« awdMiIri fk v. WeHberi mH swai 
t0f§m,— d«a«iaaBaias4eaMekea, 4tm t mtmm mm <er H— t«. 

fFlg. XI. Xn.) 

Man mach« oalerbalfa des lunem KuOchels (a) eiueu Schnitt 
MtfdmnuMrandavM f. aacb t, wdeker vier Qtarliferliuig iek 

(Hat nrass sieb dabei dicbt aa dea antem Kaada des 
Ksocheus hallen und liciiialic an Hit üasis iler »rslcu Phalanx 
des grossen Zeheos (bei I ) fndigrn. Anni. d- Verf.) 

Daaa Mbre nan einen auisem Schnitt, welcher '/i" uB'er- 
balb de* »MMTB KaOcbeU aaftagl nad abe« so lang ist. 

(DleeerSebaHt aaia rieh aocb gaMtiar aa des aalera Rand 
des KiuHhcci» hallea, aaiaeadid ta der fiagaad des taberc 

ose mel. quiali. U. Verf.) 

Man vereinigt diese Schnitte durch einen Querschnitt auf 
daai ftlekca daa Pataai, deasca iaaere BUAe bei L bis d. in 
■Äcn Im. 

Man [iraparire nun alle Weichtheile ven dcu Kiiociien ali 
bis an das zu riurchscluieidende Gelesli und bilde »o den 
tectaa l appen. 

Haa auMba darcb Orebaag des Fasses ia die Valgassiellong 
aad dorch Herabdrlekea deuefbea das Geleak denllch (wohei 
■lan (ich Tou dem loherc ot«. uavic. . was man mit den Fingern 
asftuchl, leiten llUst. D. Verl.), trenne alle Gelenkbänder and 
gehe naa mit der gaazen Schneide des Mesners zwischen den 
Kaoebea aad dca Wateblbeika der Flaata 4 Qaeriager weit 
•ach vanurla, aad «chadda dl« SeUe danh, 

Fig. XIL Waadffiebe. 



Allaemeix Bstraohtaa^M: 

Das AUilsea des Hlickealapiwas nacht die OyatathMl taag- 
wierig aad sehr sebmerzhaft, bielel aber dea grouea Vortbeil. 
dftsi nan mit Sicherheit das gesecble Gelealt aoffinden kann. 

Der Lappen ist nach di r hier init^clheilten Darilellunf^ etwa« 
lang . allein es ist dies weniger idtädlich als wean er zu bura 
gerHih. 

Der Rflckealappca aurri leicht absterbea kOaaea, irealgtlfac 
aa dea Ecken, die lieber abgeniodet werdea ailissea. 

Die I.Hnge des ganzen Fusies betrug 8" 9*/»'" 
— _ Schnittes 2" 97,"' 

— jfdp* Lappeis 2" 2V,"' 
Die Hohe des Kaochens 1" 6"' 

T«tror (183.)) maehl an dem untern Theite der beiden Fois- 
rluidcr einen Schnitt, wcKIht mhi ilc-u hf irflTtiiilcn (iflrnken 
begioDt und 4 Querfisger breit bis zum vordem Theile des 
meiatan. geOihrt wird. Oieiebeidea paraltel laafeaden Schaill* 
varfiaigt er darcb einea quer Uber die Basen der Mitteirass- 
kaadea taafeadea Schaill, so da«s jeder in 2 Utimen getrennt 
Hhd Uer RUckenlappen wird so dick als mtjglich bis zu den 
Uelenken hin abpräparirl, die Gelenke gcOflbel, bis zur Plaala 
durchschaitteB und nun der Fnsssohiealappen darcb Barvor- 
liabea das Maaieia ia dca vorgezeichneteu SebaiUea darch 
Aaatichaa g^ldal. Oer Flaalarlappeu ist dennach aoch eia. 
■al 10 kng ak dar RKckaala|if aa. 

Oer Schaitt voa Caapar«, modtficirt voa Bickeraa4, mit 
Bhem Piutarlapfea. 

'/ .V Min 

Man setzt das Messer hinter dem uü na^ic. wenn man an 
linken Fusse, und hinler dem os cuboid., wenn man am rechlea 
Fasse operirt, aaf, zirht es ia qaerar Richlaag bis aa dea «al- 
gegeageseliteB Pniraad, iadem ann aogleidl alle Wakhlkdle 

darchsrhneidei. (\\\\\ man die GelrnkKa|isel hierbei nicht SUglcicfa 
geOffnpl, so onenlire man aich durcii das luberc. oss. asWc. 

D. v«ffi:> 

Maa Offaet die fraglichca Geieaka. aencfaaaidet all« v«r- 
bbdcadea Baader, tthn dasMeescr daivh die fialeaka Ms cur 

Planta und bildet im Ifpranizirhen dpsselhen di< lil an der iiiili ru 
Fläche der Kuocbeu den Plauiarlappeu , scukl tu bei dcjii lubrtc. 
oss. metat. quiuli etwas, um dasselbe zu umgehen und bebt es 
gcgea das ot Beiaiani pria. , aa dea Lappea dick geaog la 
■at h ea . Aa dcai mideni Raade dir Haala aMM aiaa daa. 
MeiMr heraai. 
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l. ti. EHucleaiion du er*len MiuelfMiknoeheut nach der Methode von J%. v H'allher, modifuart eon dem Vrifa%%rr. 

I. Der HimltrhtiiU awf in» Hucken dH Fuitm Mit a nath h. hl veWtradtt vni Ans Mts**r im Brijnfl, alle 

H'Firhlhfih ztrifrhrn /l'n hn'ilfu fr.ifivr '/.chrn zu tlnrrh$rhiii>>tlrn. 
n. Das Mrsiii IUI tii i>w/s iliiiih ilai Gelenk getlruu^tu und ioll eben durch Ueraumjtheu uack vorn den Luppen UildtH. 

ill. Die Euufleiuiun der 5 10/ Jon Fu»$»wr»*Uin»theH Ol» 4«m GMnAm mil im fclm und coImimiii, «ich Ar 

unprüngiichen Angabe ton CAojNirf. 

a. Stkttt det H. esttM- haH. long. f. ot euboid. 

b. — liWaf. tmUe, g, m cobami. 

c. Knjif des (o/hs h. 91. ertetu. Afil. {Mrfit ftrmif«. 

d. Hintere üelenkpache dei 0» uavic. i. Art. dorttL ptdU. 
c. Art. don. |wdu. 

IT. Y. VI. Die lii.urifH'm dir f^mmuntlkniKhen vm Ckopart «rft dkn OimlttntknUl uneft SroHMUii. 

H'. UaultchniUe. 

Sdinilt swifcftm dem ffali imd Ko^ du ishit «on c neu* c, d. i. Mrai «or dtm lukcrc. oit. imbk. 
2. & /irtiJf ( »K 0. nach e. , bi$ tin wmqp «or dem ItAtrt. OM. UMftM. fttlMli'. 

{1. rtttirrculmn OMti Meie. 

f, — — mtlal. quinli. 

Quencbniti in dn Piunhi m gfinäfr Kichiung MN e. ättnA d. nath «.. ttcMcr «uf dir iMfldbiNf Ml 

ptrfpectititfher Jtiitkiichl gewulhl ertcheiut. 

AS» drai SekiuM» dHirMn'iigra Mfbfck «R» fFncftf/Mfr «iid wcrd»» Mi di'f Aiochm s^ükn. 
Y. Wuudfiädu noch i^lUndeln Openihm. 

a. Art. dors. pedU wKirbiMdat. g. M. fUxtr kaUueis brevU. 

t. Stkne det M. ftttaUi mutt. h. Srimm des (lesor digit. romm. hng. mit Fett btdtekt. 

t. Buff dM (ahu, i. Art. planUir, «tünui. 
d. Enori^ StcBf m derSeftM da M.Ulnai. k. (h ealcanei. 

fUtk' '• 'M. estent. digil. cumm. brevit und haliurit. 

t. M. oMHCfor AoAieii. m, Sdmm des M. tzmuer emmn. tong. 

f. Sehne des U ßexnr hnit. Iniirj 11. .SVÄncii </<•* V c.rfmt. kuäucis tnnrj. 

YI. n'undspaHe, welche ein ucmg klaffie. Die Uaut mustte aark angetofm mTdeu, und tpannte deshalb ettcas. 
YII. Yüt. iZ. X Die OjMroMoN noek Okopart. «tfgwflUM ditreh dm Sdkmgttikm «Mch SIm'iii. 
Wi. F///. II'Uil schnitte. 

IX. Wundflädu. a. Talus. — 6. Art. planlarit externa. — c. C'oicannu. 
X ITiMdiiNdre. 

XI. Zir. Ojxmioii ton Chopart, tmodt/lürt «am M. «. WtMer. 

JU» UaulfchniUe. 

tt. Innerer KnvtM. c. Tuberc. oa. navieularn. 

k Bar v ot m ttmg da Udiu. d. rordm« Sndt du m mtuuani MIMt. 

XIZ. ff'w\dpäche. 

a. Sehnt dci Jf. liUalii antirui. Sehnen des U. eMen». digit. comn. long, 

h. Aft. dar*, ptdü. f, Ot eOeaati. 

C SdkM dw It. cattni. MlhiCM long. g. Ptanlarlapptn. 
d — _ — _ _ tinv. JL OqHit Mtii taU. 
Xllf. OjptnMiM «m» Ckapart, modi/Mrt mh Adkirand. 

Am JhMtr M «tm dun* dfo Culmte fcdhav»') > ""^ " <* 9f*lft dtn JVmtariqyM m 6flim. 

a. Ot navieulart. d. Talu*. 

b. Calcaneut. e. (. ff'eg , wichen dat Heuer in der Piania tu duichgehen hat. 
«. Art. dart. ptdit. 
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Auf dein RUckea wird an der eaUprecJicDdeu Stelle der halbe 
EniHchaiit dtndl di» Htnt Mi «irf 4aa KuocheB gebild«!, dann 
wird das Messer in der Planta zwltchen dea Knochea aad den 

Weichthcilfo dnrchg:i'8to98en , wie die Abbildnnft; zeif^t. — nnd 
durch Vorzji licri drssclbi'n ilcr l'liiiiirtrla|i|icii (;oliililoi. Dann 
wird das Gelenk geOfTnel, dir Koucbrn «erden eoudeirl und 
all« Weicklbeile zwitchea denwlbea voUkomne« gctrenol. 

Benerkong. Man bleibt bei den Binslechea ia die Planta 
leirht in den Knochen slpcken und verletzt, wenn man den 
Stich wiederholen raus; ilio Wi idiilifile uml n.uticnllich GePasge 
und Nerve« aa zwei oder mehr vrrsrhiedeueo Stellen. 



fTr.r fln Ft.-: II I 

Man bildet zuern lieii Planlarlappca durch Einstecken, hebt 
den Lappen zurück und olfnei die Gelenke von der Planta aus. 
Dann Ohrt iM*a daa Meuer darek dia Haat des Faurltckeas, 
iaden nan damit d!r heidea Badpaikta dei Lappeaschnities 
Iriin, tiiiil ciiifcnu [Irifiii ilcn vorderen Thell des Kusses. 

Paul in Krpsinii oeuiil die Idee vob Jfatngau/t abentheueriich 
und aus eitler NcnerUDg«a«cbl caUlaaden. Allein wenn die 
Kaocbeapaakle aaf dcai Rttckea dmb frame Aaichttdiaag dar 
W^blb^e Tenfeckl aiad , m kaaa dieae Mellode gm iw«ek- 
tiuLs.siir sein \iir wird r.s wrgpii des Ix'i ilrr Mpldode \oo 
Syme gellend gemachteo Nachtbeiles , der aus dem Einstich 
entspringt, ratbsamer sein, den Plantarlappen durch Einschneiden 
aa bilden. Die Geleake lasaen aich dann lehr leicht laden. 



m Varfcsaer, atb » t ayf e n . 

(Ta/: 13 a. flg. UL iT. V. VlJ 

hm liaken Pdne Ci>4;eadenMHWi«i aiMwlMinDt 
Man laadi den filaetidh in deai rankte, wdder bei recht- 
winkelig pt sli llioin Fiissp I" vor der verlHogerlen L&ngenachsc 
der Fibula hpslimmt wird. Es i«t dies das vordere Ende dej> 
calcanens (siehe Fig. Vi.), tUM achlcicht sich mit dem Messer 
•nr den Knochen vofwtrM, «Mehl es aaf der Miue dca 9un- 
rdckeni au, aad bildet in Harannichen des Heinan den 
äussern Rückenlappen. Der lAfifm iit 1" 10"' hnf oad aa 
der Basis 2" 3"' breit. 

Da, wo das Messer aasgestochen worden war. maclit man 
wtedcfin cteM BiMÜch (eiche Fifr IV.), Ihbn daMeiba diekt 
aaf den Raecben naeb dem Inaera Raiide de« Thrent. eliebt 
fs hiiiicr ilfin inlxTi, iiss. i.n^ i<' iilav. ans und dililrt im Hcraas- 
ziehea des Messers den luurra KückpulapiiPii , welcher die Langt- 
des vorigen und an seiner Basis die Kreiic von 1" 6"' hat. 
8e «erden nan beide Lan»« antoben uad wem wMb. 
«eadig erachetnea aolhe. bh tn der 6elenki|m1le abpfnfiarirt. 

diese freif;elepl. ilie [■,i|iselnn'itihr.'iiir[i gn'IITnrl , H.Ts MpRser 

durch die Spalten in die Planta geführt und im \ orwkrtsziptien 
de« Meiieirt d«r PhMatla|ipen gebildet, welcher in der Mitte 
der aeaa mml endet, — ndlhtn 1" 10"' bia 2" 8"' lang ist 
nnd die gane BreiM dar nentn hat. 

Die Knochen sind (siehe Fifr V 11 13'/»"' hocli Die 
Lage der Arterien erkennt man durch die UiiterbindungsfAden. 
Die Ijippen lassen sich sehr gut vereinigen, wie an der Ansicht 
der Waadspatte (Fig. ^1 ) zu aehe« ist, der PiaalarlB|iyra ist 
etwas Mch anfWKrts gezogen. 

Wenn dir ÜHiit auf dem ROckeii ausi eicilt, so verdient diese 
Methode gewiss den Vorzag vor der Bildung Eioea Rllcken> 
IL AMbl. 



lappens, weil di-r&clbe der bedeutenden Wölbung wegen durch 
den Einstich gar nicht aad T ~ 
schwer aasaaflibrea ist. 



■Mnri ihiii, vf?nn man diese Methode befolgen will. gui. 
man üicfa die Kichtuug des Schnittes auf der Bant voneiciiaol» 
weil es sonst schwierig Ist, dsil Lnfpea dte erfMariUn firtsM 
uad Geaialt ta gebea. 

Pir den rächten Faso. 

fTaf. iah. mg. rw-xj 

Man fa.sst mit der linken Hand die Rlickeufläche des Fussen 
am Metatnrsus, und stemmt die Ferse auf dea Baad dos Tischai. 
um dea Fuss bei 
dr«cken an können. 

Mit einem Kleinen Anpatationsntesser macht mau, iudeai man 
dem Kranken daaGeeieht inwaadel, «inen qneff«nSchnltl(ng.VIL), 
welcher am äassera Pnssrande einige Linien vor dem Gelenke 
des OS calcanei mit dem o» cnboid. anflingt und sich auf der 
.Mitte des Fussriickens am äussern Rande der Sehne des M. tihial. 
antic. eadigt. Der Anlaag dieses Sckaittea nuss bis aaf den 



Zw«(l«r Sehihi ^ VIO.). 

Kr ^<>n dem Endpunkte jenes Sclmiilcs aa und geht in 

schräger Kiclmug auf die Basis der pbal. prima ballads la, 
endigt 2 Querfinger breit hinler dieser Stall« nnd wird nnn nü 
den innere Rand des Fusses nach der Planta zo geftbrt. 

(Der Operateur dreht sich jetzt halb um seine Achse hemm, 
so dass er dem Kranken seinen Itlickeu zuvieiiilel. iDer Vtrf.|) 

In der Planta geht mitn nun in gerader Linie, also scbMg 
Uber die Planta hto zu dem Aobnge des «raica Schniilas. 

Man that. meinen Versuchen am Leichname nach , am besten, 
wenn man sogleich das Messer durrh alle Wdchlheile bis auf 
die Knochen fiihrl. In der l'linln ist dies etwas schwii-rippr, 
da die Sehnen von ihren Rändern her zerschailten werdea 



Ich halte es für das ZweckaAssigsle, wenn maa sogleich den 
Lappen in der Planta bis hinter die Gelenhepaite abprll|Miitl. 
weil nun dies in der cbon aagennamancn SlcUn^ nm hoqMHMiMi 
ausfhbrca kauu. 

Man dreht sich nun wieder so herum, dau man dem Kinnk«a 
das Gesicht zuwendet, oflnet das Geleak nach den bannten 
Kegeln nnd entfernt den vordem Theil des F^ta«« (Flg.IX.X.). 

Die UpemUan iat Mchianunllhmi nnd gieM i 
Lappen. 

Dieselbe Üperatioa am linken Fusse. 

mt- xt. xm 

Diese Operation ist schwieriger, nameniRcfc Wtnn 
gana nach Siäiäota Vorschrift ansHihrt. 

tnitr Srhniii. 

Dieser fängt am äussern Rande der ^iehne des libial. aatie. 
an und endigt einige Linien vor dem Gelenke zwischen os calcaa. 
nnd oahoid. Man diliagt die Uaat snrttdi nnd tfbet dieaaa 
Cdeak. 

Den Fuss muss man daliei stark nach iniieu drlUi^en, um die 
Geleakspalie deutlich hervortreten zu lasseu. (Der Verf.) 



uiyui^L,»^ Oy Lioogie 



Daun irtnat mn nh der MeMmfiitie das ob imicil. vom 

taliis, llihrt nun das Mvsscr mit der \ollcu Srhnride zwisihoD 
das OS calcauei und o» rubnid. und dann znischru os niivirul. 
«Iid lalns, «ollendri die Ilurchschnridun^ der Wrichiheile Iiis 
wm imeni RKadt dm Fanc«, geht nii Vonichl uai da« lttb*rc. 
«n. n*Tic- beTum. itrrift an dem ot eutIL I. inl der hUlem 
nilrhn drs os mriat. I. Iilti iiiiil MIdel so dn iiacn Ijpprn. 
Dies ist die An|;nhp von SrätUm. 

Et scheint mir raihsnmer zu sein, wenn mau den eriitrn 
SchaiU (eiaacbt and das Geleok zwiscIlM os calcay. und o« 
caboid. ü'^^fln'l bai . sogrielch den Haulsclailt durch die PInnia 
tu i;Mi !ii ij, iiidciii luaii <<ii ilcin iUiüseru Fu8sraiidt> niiningi uml 
ieoüriben um dt'U iuurru Fussraiid herum bis an den AiifHiig 
des ersien Sebnilte« nbrt, dud die \>'i'ichtheile Tom iuntru 
Fuaraiide Mm, dui.efsl die beidea GcleDke voa den Rttckea 
tM dsreftschheidei and das Meesertwtsebm Knochea und Plauia 
berrmsrülirl . um i1{ ii (,;)|i)>eu zu bilden. 

Dii'st-r Moiiii-iii is-i Fig. XII. abgebildcl. Fig. .XI. Der erste 
Bautschnill. Dir (■«•letiksiialtr ist oben gcöirai'l. 

StdiUat rsuh dea Sebaen der Beugemaskela and des libiai. 
■utic eine gewisse LHafe sa lasse« , danit «lo biH der Narbe 

und >l«'iii Ko|:rp lies t,«lui> \rrwarli.si'n und daS UaiSChlaglU des 
FuKiieii nach uuWu iiiul liiuU'U \eritiodern. 

Die Wnndo hat mil der von Sroultlleii , wi'lchcr siih (cUndif; 
Iber dies« Methode ausspricht, Aebnliclikeil. Hie Lappen eni- 
aprrthea der Pom der Kaoebealikcfae, die Heilung gebt rasrh 
Wr sieb, die Narlir wird sehr klriu, 

/;n/,.'rr iinil l'aul IhIh-u sie, letzterer furchiel aber, dass die 
l.aii|'i'ii .vjuiU'r zu M'hr Kiisammi'Düchniapfea unddie WoRdllKche 
■idit binreicheud bedeckea werden. 

Feuffdüi bildel 2 aeMide «liitiiscfct Lappea, wetcha nch 
wm Theil ^acr, aaa TbcU seakrccbt aa dl« GeleakqMlle m- 
aaaimeDlegea. 

Diese Methode errordert weniger Weithiheile, gesi.uict den 
Ausiuas des Wnndsscrelea nad wird vea Paul in Breslau Dir 
die Fülle empfohlen, WO die Rücken- uad Fasssobleabaut lu 
aclir ziTsifiri sliiil. 

inde&s tadelt Putti daran , dass dubei die .Naiiie ungiiusii»; 
itt liegen komml uud fUrchlel beim spattm Zurückzieben der 
llKUllan>ea cineu Maagel beiai Bedecken der Gelcakflftcbefl. 

Bduibns bildel nur Biaen Dorsalhptien und awar nur aus 
4er Haut. Kin Verfahren, wiis keipe Nachahmung verdient. 

Die beideu Ca|iceliueiubrajieu des talus, die hiatere uud die 
vordere «lad aar aa S— 4'" vm «iaaadtr «Mtlimit. 

INe Opmitiop voa Cbopurt, nit Krhaltuag 4«s oi mavicuUr«. 

Aaa Verteh«« auH dies fHqwiitrm begcfM« «ete. tU^nmc 
nnd l'indi bfohachleien einen solchen Kranken sach gut ge- 
lüogeoer Heilung, bei welchem der Gebrauch des Fusses wenig 
gehindert war. Dadurch kamen l'-iali mul Roberl anf dea Ge< 
daokea. dies al« Regel aufsastelleu, uud PmiU so wie Boudenf 
fMhe« dabei, das oa caboid. M darchAge», tm «Im gmde 
WundllAchc zu bekomoiea. Die Besorgniss von Itobrrf, dass 
Bach der Uurcbxiigung eines so spongiösen Knochen, Necrosls, 
Phleliilis und l'\arraie ciilslebrii k<>iiiie, isi 7.war jiiilii panz 
■asser Adtl xu lassen, alier doch wolii uidu in jedem Falle 



Li^neroffe« machte 

■ad Ttxiorntu. Itthrl« sie 




Vorsriilnß: lu dieser Operation 
den 14. Januar 1641 bei eiaeai 



Knaben, der beide PMaae ««rnffta baite. a» deaaeii Unker Kxf 
tremiiiti au«. A* der rethie^ ««rda der Sdwilt vo^ Ckopart 

gemacht. 

Obgleich bei jener Operation wenig Haut Cthkiten wefdea 
konnte, s« mur din Kesniial doch gtinalig, 

verrichlete titMaliiaigne mil der Bildung eines Lappens 

aus iIiiii ^'l:^^rülKell. .\uth biir war der Erfolg gut, obgleich 
der Lappen liraiidig nurile. l!»4M wieilerbolle er dieselbe; 
nahm aber den La])pen aus der Fusssoble und in demselben 
Jahre machte sie üfutsoaiRcuc«. lu beideu l^Meu war das Re- 
sultat sehr gut. 

t*"4y iilllir,!: I.Ii? sie Te.rliir der Sohn liei einem 9jährigrn 
Knaben wegen hratid durch Fro.st an beideu FüKsen. Die Lappen 
maaalea von der Innern, Hnssern, untern und hinteru Seite ge- 
■OIMM« «erdea. An beiden Pttssen war der Erfolg suMedea- 
•lelleDd. 

/'ii r III lireslau spricht «ich aus tbetreltadea Griladco 

piju^liK ilarulicr aus. 

Tf.rioy <|pr Sohn sirllie Meie V ersuche an der Leiche des- 
lialb au, aud stellt folgende Melhoden darüber auf: 

Der oinriich« RreisichnHt. 

Er genügt nicht zur Beilcckuu;; des Stumpfes. Texior der 
Vaier halte nolbgedrungen eine .\ri Kreisscfanilt genachl, d« 
die Haut zur cigeatlichen Lappeabiidung Bichl tareichle. 

2 seitliebe Lappen, naeli Velpeau. 

Sie t;riilif;eu nullt zur He<leckung des Stumpfes. 

Ha laacer Lappea ««s 4«at FiMsrOokea, dmIi MalsaicBO. 

Kach der Welae wie Ihn Baudr«« hei d«r emicl«atlo l*r«l 

anweiii' I ii Nach r«zfar Ju^. genilgl er nicht ur Bedeckung 

des ütumpfeii. 

JCnionmwee opetitte nad deraelhen Methode. Er headreiht 
sie aa: 

I) Mit einem starken eonvesen BIstouH QaerscbaHt dicht 

tiiier der Ferse am .Vusal; ilf-; ii-n:lo AchilHs, 

i) l.aagenschnitt am innern Kussrande bis zum Kopfe des 
OS metatarsi. 

3) Von hier «■• Queracbaitt Uber dem Puasrlckefl aad dem 
lussetw Rande tu. 

4) N'iiu da aiiü LängemdalH noilnaacnil 

zu bis zur Fer»e zurlick. 

6) Abpritparireu des so unischrielieiien liackeslappeus. 

6) Oeffasag des Geleake« twiscbea lalus undaanav 

7) Plibraag d«* Meaiera twisden lala« «nd caieanena und 
Zerschneidung der dazwischen liegenden Bänder. 

8) Drehung de« Kusses um seine Acli»v und Luiaiion diü 
OS calcauei und anTionlBM, n«h«l D«fdlrannng niler vtiMndcn- 
dea Wckbtheile. 

Vereiuignag arit 4 hhtigen Nstbeu. Nad 14 'Higen flMe 
Vernarliunj; 

Nach Umslündeu finpflehll Maigai^ den Ljippeu von der 
innrru Seite ta aehnca. TetMT jßUU llehl, «• C« ilHncr an- 
gebt, den iMitn aeiiliden Lnppan «er. 

Pttr die beste Metbode erktlrl fVxlor dtfienlge, wo man den 

Lappen aus der Fitm' iiinmit, sobald es ilie Haut gestattet* 
Die von ihm au einem Üjuhrigeu Knaben HiisgrrubrteOperalioa 

beschreibt er wie folgt: 

Voneichnnng mit schwarzer Kreide, von dem Vorderraade 

de« einen Kaddeis quer über das Gelenk und t 

des andern Knöchels. .Mit ilem darnach geführten ■ 
sogleich das Gelrak von Utoparl geOffaet. 
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l)ie Grli-iit\Milnci<luiiKfi\ itwisthi'ii iiikaii. liiiil Uilus nfrdpii 
Kelrrnnl . riii- AchilU'»srhiif zrr&chuillra . der (•Alcaiipus aus den 
Wetduheilc* drr üolile celM. Am recbles Fuoe Uuierbiaduag 
4ar An. idulur. ctlcn*, ■■ litkM Mm bhiMnde Aititic. 

DI« L«n>u 4e(4in iü» Kaochw MmOm TollilKiidi(. 

AwWfcniaf 4tr OywmtiOB an der Laich«, - mit dem Lippe« au 
im flMlBt — BMh tmatar ium. wA «tcaaea Vw twrt iw. 

fTaf. am. K§. Vn.—Xtt.) 

Kiic. VII. und VIII. liaiitiicbnitlp. Kinsat/ (Us Messer» 
dkbl hiater dem os oRviciilarc und zvar ia gletclier Hobe mit 
mllMln iaiWB. bei a., m wird ftrad* nadi übwtrto nach b. 

qurr durch die PImpIa Reriihrl und rndipt hei VIII. C. dichl vor 
der uDterii Spitze de« mallcol. ciienius. I>er Schnill wird co- 
gleidi biü auf die Kuoclicu {(cfUiirt. 

Voa da aas aiachl maa eiaea balbnondfOmigeu nacb vorn 
CMTCiiM Schaitl, «clckar bti VIII.e. ulfenfl, dareh d. gebt 
md bei VII. a. «iidi(l. 



Man 8ucLl nun die l.iuic von CViopuri auf. Ofi'oet die Geleakr 
und irpniii den vordem Tiieil des Taraiis voa deai biatern (Fig. IX.). 

Maa ainuni aa> dca vordara Thail dw Tanat in dar «iMMi 
anKtbnganen RldMMg vaüaada ab. 

Man macht nun am Äussern Pussrandr Fiß. X. einen SchDitt 
in der Haut Iiis auf den Knochen von vorn nach hinten zwiscbea 
OS tali und caicauei von a. bis b. , dpn zw»r Textor nicht aa- 
gicbt, der aber die Uerauaabne des os calcanei sebr erleieblefl. 

Man Inant mn den GnkaMBi ma den Tains ab, (adea 
nan namentlich die Verbindangsb&ader baldmflf^ichst durch- 
schneidet. Dies ist schwer und erfordprl viel l'ebuu^;; maa 
tiiuss »ich mil dem Messer immer dicht an den Caiciineus haltea 
und sieb hiiien, nacb biulen uicbl die Uaul sa darchstecbca. 

Rf: TU. AathflUMf, lackdma der Galcaaeas «aifimN IM. 
Die \>'eichiheile rekbea lar Bcdcckaaf dea Knackeni voll- 
kommen zu. 

Fie;. XII. Wundspake, MMbdan die Riader dafckÜaMulige! 

Nalb «ereiaigt sind. 



V 
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I. Enutleatioit von Chopart, rnodificirt durrh Siimr. mit Einem Laiipeii aus der Planta durtk Einttechen, 

II. Dieitibe O^ieralion nach Hattt^auU. mit Bthluttg emes IHanlarlai/ptiis durch Einstechen und ütffnung der (itimte 
von der Fustsoble aus. 

Ul—fL Duulbt OfeuUion ml 8 Lappen durch Einstecken, nach dem Ver[ai§tr. 

ttt. tUAmg 4t$ mim Lappen* | 
.,, > auf dem Hücken. 

lY. — — zictiten — ) ' 

V. Wiindpuehe. Di» Mdut Arteri*» $inA <n dm lAilcrbMutuiigf/adm ftmiUlicA. 

VI. Wuiidspahe. 

fU—XU- Bimtleaiwn dm Tariu$ »icAdküi Ttik» Mitf CtkamtM, m ia$$ inr IUmi crteltai iwri, muk T««lDr im Soku 
md dm Fwfatwr. 

TU. fUt. Bnfr Hauttdiada wm a. dureft b. noch e. 

Zweiter — von c. durch d. nach a. 
JX. Wunde nach Durchtchneidung der Giknke von lVio/;<ir(. 

«. Vtna taphena parva. e, Art. dort, pedit. 

h. Art. 4onal. ftä». f. 0» aOoU. 

f. Tabif. g. Cfl/ciridis 

d. Ot navkukin. h — i. Richtung de4 nun iu machenden SaKitflM« 

X JfoHaonMfw SehMiK «m iimeim Ftuntmie tmt a. U$ 

c. 0.« rarfaMi. A. ßajuL 

d. Batid, quer diircft<cfciuM«ii. i. 0$ eafcnwC 

«. SiAm dto Jf. «srfm«. (VfA. comm. imiti. i. Seime iee Jf. jhtmi. toiigi. 
f. lUui. L SWkiM dN Jf. pffMi. tmti. 

f. Enorpü der Sehne det M. tibial. pottie. 
JJL WtM^üeke nach Bnlfmumg det ot aiUw»ei. 
m. SMiw de» M. Jhc. taflL hag. 
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Beaehreibung mu Tm fmi MS.h. 



figitr t. II. in. Amftmhn aller tfillfl/Wf«jkR«rAe» mk* IHuaH in ttamhwg, (Sirke T«l II. Tbeil pag. 10,) 



I. a. (f. UauHihuin uuf dnu BUdum, 

b. Biuit ttuit inrtal. 1. 

e, Tuktrt. OM. «iifal. f HiMk 
//. Hitilitng des tUmkurltppau iureh EnmimtUeH. 

III. WundfUirhf. 



— /(. y. \l. IHtitUte AmfiuialwH mil Bildung tou 2 Ruektntappen und 1 Planlariappen, $ammiiich durtA EtHtlechen. 

— VIL U* X. AmmTmUm «vii Qmpari, naA der MHnode nm SUiBat, «m ndHem Fmt. (SMw IL TMil jmg. 2S^) 



Yll, fl. bU h, Srtirr in gerader Liuif rjeführler Schnitt durch die Itürkenhaut bis auf deit Knorhen; er 



hekmmnt durch das, Klnlfen der Haut ein otalei Anteben. Das Metttr u( eben m Begriff 
den z<t:>-atn S'hinH ufirh licr l'lnvin zu fuhren. Ihr PfeU btukhut «Üt AcMlMf» flUWlBfcWr 
der PlanlamrliHiU zuleiU tu den UürkenithniU ül^irijehl. 



VUl. Ihr tfMirb die VUcMMtr dtr FmnMe fongtführu SHada. 

a. Tuliermbim «w. iMvjr. 
IX. Ifundßächr. 

a. An. donal. i>edii. 
h. Sdme ät$ M. rittef. «nücHf. 
c Art. fimtlmrii inlcnM. 
4. — — extern«. 
X. Wmiiipdlt. 



Xl, XII Ihoe'fjr Ojinaiiiiu tun Itn'-ni l'uae. (Siehe II. Tlieil jiflg. 25 ) 



XI. Ertttr tkkntil auf dem Rucken, da» Gdenk »uitchtn ot cakan. und culniä. iU $ekon geößnel, 

9. Sdmt da M. liUal. mite, ättnk ik BmU «Nim Vortprung biUmi. 
XU. Du». McMer IM i» Begrid, natk YaOrnämg dir BauttekmUe dm mürm ümm Uppen m ¥Um. 

a, Tatut. 

k OUenneta. 
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■■ael««ti*B 4m m oMtelani h*)}<i«U mit KiaaeUMi 4m m «WMi- 
IknM fifaM, BUduns Einet iaaera LappMH dmll ItaltMk 

(Tuf. 14. fig. I. //. III.) 

Mai ilehl tn GMiwiktii dielil tot dm tiibweul. «mit Mvie. 

tittf I.iitif iiiiiT tiurh (IcMi Fiissrlickt'n liinntif, — uinl pinc zwrite. 
welche ilie hurlseizuug^ der LiiiigeDHchsc des os irplat. Iinlliieis 
hildei, auf dem Kücken doü os niotat. Da, wo diese beiden 
Lioicu licii ireffeu, lelzl iMudMMeHer, Rlro dicht hiuier riem 
m caaeilbtiM nit ii«di von cerichteler Sdhidd« mnf , ilhM 
dasselbe zwischen der innero Flache iles Knochen» und den 
Weichlhelleu hei b. ein und zur Planta bei c. wieder heraus, 
wie iu Fi^. I. zu sehen ist, dnhei »chueidet mau .iin Aulau$;e 
dM ScbnlllM di« Sehue des M> extens. haltucts durch und liUsl 
■i* *■ der ftmeni S«il* d«t NwMn lieKei (a.). Auf diew 
WeiKe verineidel man am sichergleo die Art. dorü. pedis. Mau 
zieht das Messer, sich m<>|;lichst dicht an die Knochen hiiliend, 
Baclj \or>TUrlg, Iiis zur Mille der Phalanx 1. des grossen Zeheui« 
und bildet im Ueraiuuiebeu dea ioaera L»f}ft». Um da« Ver> 
Mlf Q des Memn Mr geiMHMM Sdwe wM «taCDpilgrH, 
wunle sie in die Hobe gehoben. Belm Einstechen des Messers 
musü mau sich Immer g:auz dicht an den Knochen hallen, um 
die Sehne des M. lihial. aiilic. zui^leuh zu zerschneiden und so 
die getuchie Geleukspalte frei zu legfu, mbU aach um dem 
Lappen die BebOrige Dicke n febea. An* dem lelilera Graade 
seil man mUelirhst \iel von der Planta bei dem Lappen lassen. 

Der »0 gebildete Lappen ist a.i der Basis2" I'" breit fFijr.ll.c). 

Mau lassl nun den zweilpii /i ln n \on dem ersten abziehen, 
aiausi dca leUteni aelbal iu seine linke Hand, und scbaeidet. 
Mm nu aicii inanr dicht a« das enie os meUl. fcllt aad 
die RBckeabanl oach auuen ziehen lässt . nach hinten zwischen 
dem ersten ood zweiten os metal. bi» mau an da$ ri<t cunrirnnne 
kommt. Von hier aus fuhri mau den .Schniu \i.\v in ili'r Haut 
fort, da die Spalte zwischen den ersten und zweiten Kciliiein 
iwa vom her schwer n ladea ist (riche Fig. IL). 

Mao dringt nun in die Spalte zwischeu den ns nibnid. und 
dem OS cuncirorme I.. gehl dann zwinheu dem ersten und zweiten 
OS cuneirorme mit dem Messer nach vanrIWS aad iMt den 
Ksocben volleads heraus (Fig. III.). 

Am sielslen Wldentaad bietet entlieh das vora Heeeade 
Band zwischen den beiden oss. cuneirorsi. Bad dana das iu der 
Piauta befindliche zwischen dem os B»kaL aad dea beiden 



ot cvboMeaBL 

/fig. ir. Mr rm^ 

Diese Operatioa Ist etwas schwIeriKer «ad stfbfdeit Uebaa(. 

Nach vielen Versuchen am l.rirhname erschien mir folgoaisa 
Verfahren als das zweckinä&sigsle: (Am rechteu Fusse) 

.Mau dreht dem Kranken den Klicken zu, setzt das lange 
schmale Messer zwischen dem driUea and fierten Zehen aaTdeai 
PinssrMckoa aaf aad Mrl es In Baen Zage bis aa das Malsto 
Knde des os cuboid. , dringt damit durch die Hanl nod In 
schräger Richtung durch den .M. brev. cvienü. dig. 

Sobald man inil dem Messer au das os cuboid. angelangt 
ist, Lisst nau den Schnitt ein klein wenig nach dem iuuera 
Pnssraade s« laafea, weil das os csbold. zlendleh breit ist. 
Man dreht sich son halb herum, so tlas» m:u\ dfn; Kranken 
sein (üesicht zuwendet, erfamt den \lerlin und tutiinn Zelien 
mit seiner linken Hand, läxsl \un einem Gchliiren den drillen 
Zehen abziehen, schneidet zwischen diese beiden Zehen ein, 
tadsm na stdi iiasier ia dna Haatsehaitle aaf dcai lUekea bMt. 
gehl dabei zwischen die ossa metat. bis au ihre Basis (Fig. IV'.a.). 
zieht das Messer etwas zurück, um zwischen den Knochen heraus- 
zukommen, und fuhrt nun den Schuili auf der unu t ii Fllii lie 
des OS cuboid. nach hinten zu so lauge fort, bis nan in der Planta 
sbea so weitfekonmen ist, als aaf den Rdckea (Fig. iV.b). 

Man sticht nun das Messer an der Basis der Mittrlluss- 
knochen in den RUckenscbuilt ein, fuhrt es zwischen der Haut 
und dem tulitTc. oss. ineial. i|iiinll durch bis es au den •lussern 
Fussraude zum Vorschein kommt (Fig. V.) und bildet so den 
vordstn Theil des OiMMni «der) lüicheila|i|iea«. Diesea Lappea 
prftparirl man nun vollständig von dem os cuhoideum ab, wobei 
man die Sehne des .M. perou. brev. zerschneidet, entbklsl da- 
durch das OS cuboid. vollstiindig und sieht uau. wenn man an 
dessen bistera Rand gckomaiea ist, die tielenks|»alle, welche 
dasselbe voa dem os caleaa«! trennt, s«br deatlieb (Flg. VI.). 

Han gebt man mit dem Messer zwischen den beiden ossib. 
netal., dann zwischen dem os cuboid. einerseits uud u.s runeif. III. 
und <iü nav Ic. anilererseit.s na( h Itiiili ii , jinlfin man die einzelnen 
Biülder zerschneidet. Hierzu nimmt mau ein sehr schmales Bistouri. 

Dia Under siad leldM ta laden . da sIck die Geloaksiwilea 
deatlieb lelgen , wenn man den 4. Zehen von dem 3 abzieht. 

Man trennt nun das os cuboid. ganz heraus und ftibrt das 
Messer unter demscUnn du Iii an den Kmicheu nach >orwHr(« 
bis man hei e. f. herauskommt und hiUel so den untern (Plantar-) 
Uiipea (Fig. Vli.). 

Fig. VIII. Die Wundsimlie. 

Die Lappen passen voUsliUidig. 
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Betehreiiung mu Tafel 14. 



Kf. L IL ili. tiUichzeiitijf EmiflMiion o< nnifiform I. mil dem er<(ea JfMaianalkmebM uml dem tn$*n> Mt». 
I. Anfang der Uperatiuii, üiiduny «ir» Lappmi 4mtk Büutiek. 

a. Sekne des utttnior haUntU long. durdmMUm «ml kumuglMtm. 

b. Einukhsftttlf . liieht vor dm tubmuL au. Mnie. 

c. AuulichftlelU- 

II. F«rtM(sMty dir OperaihH. Der lappan teiri «irüMtgellallm mul «hu JftiMr t mUdm im WMt I. «. 0. 

nar/i Aiiifr« qrfHHrl. 
a, Gtltnkfpallt zicUchen oi navxcui und eunetf. I. 
h, 0» mutfurmt I. 

r. /tifnTcr Lappni. 

III. Wundllache nach voütndtttr Optratimt. 

a. Ol iHHrfcutav. 

6. 0« cMiwi/iinnr II. 
r. Btt$»$ OMM mefat. haZfH«'«. 
— If — f//l. fnt/'erHHng der beiden fefstei» otta mtutarii fitidatUig mt 4m m cvhoidtwn. 

IV. a. hin$fhnia det Keuen hit an die Baun der otta »utat. 

b. Da» MeiUf forigffiihrt bh an da* hiiilere Ende des os fnboid. nn d'-f^rn »ntfrer FUMf> 

F. Da» Mtutr au der Baut oh. mtlalars: quinti durchgntostfn , um drn vordem Tktil itt Smutu Lapptn* 
w tüdm. 

Fi. OutAe imun Lapptn. dum vorderer Thtil durcA SiaUkk und ÄuaMia du Ibum gMdtt «mnim 
Hiar, «Ml d^em hinUnr TM abpröparirl tcordew i«, 

a. (i'eimftqMlle sieiieften oe ralem« md of CMhtU. 

b. M. fxitnsor. brer. diijil. 

c. Tubtrc. o«i. metatani qutnti. 

TB. Dat 0$ ruboidfUM kl atu miam uUMm wad »kMm VvAMtaafm fiiM. mi im Mum im Bagrlf 

den Phnfartaitpm M MÜM. 
a. Ol naviculart. 

Of MMCiyitmM iMtfHM» 
e. 0% cubofidnm. 

d. Os takttMi. 
fttL WwaitpdhM. 
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Be«ecUoneii an den Zeben, dem MctatarmiB 
nnd TAraoa. 

Die HeseciioDPa ao den Ztbea beackrJ^nkei sich (rOntea- 
Ikcib auf den KrouM ZaiM«, mH imtm BiiMltnr llr du 
4S«b»B TOD Wichückfit i«. An den awlern Zehe« iM die Bdu- 
alMti«B Bieiilcni Tonnzieben . neil ts bei einer Re«ecliea gelten 
(•llni^en winl , eine zweck mässigp Slcllud|; Her Zchöii zu er- 
zielen. B. Lanijentteck in Berlin liat iadeM IbbO die vorHeren 
Enden des I., 2. and S.Zebcna mit der KsMbnHcheere wegen 
Cariei enlferui , welche wuchernd» G«Kbwlrc rar Folge hatte. 
Er nahm die kranken Wcichlheile dnrrh 2 sich vereiui^cndc 
Sdii'.ini >\(r iiiji! fiiUif ileii ilailurcli piit.maii(li>DCii Sulül.ini 
terlusi mit zwei l';," langen Lappra ans, welche er an» der 
FnKMohle nach ihrer iJtagauiAtung losprftparirt htnt MnI be- 
deckte 80 die Phalaugenstonpr«. Br zog die WandMidcr durch 
Knopf- und nmsrhiungrne Tfälbe zniMunen. Am folgMdcn Tage 
wurden il.< NiLtht' mii Collodium TWlSMClt. Nftck ilgtAlhr 
K Wochen «lar Heilung erfolgt. 

Payan iAix exftirpirle (ISM) das KMckn der zweiten 
Phnlanz dee grossen Zehens, nil ErhaitUBg der Weichtheile. 

Bugmer tutha (1944) die erste Pkalux nUi gttnsiigem Br> 
M(B mg. 



MHUUWi 



ffey/Mder entr«rnte du anleraBndedenalbeD wegen Hypertro- 
{ihie nil Schonung der Sehnen. Er machte destbalb einen ■ — iLap- 
pen in (l<'u NVcii fitl.i jlt ri Till ,!erschnittderi Idn i h ij mh derScheere 
von LiuOH. Uacfariane nahm ein necrotiscbes SlUck aas dem- 
Mlba« Kaochea arit ZaneUaaemg der Galaakaadaa mg. 

fexror resedrle du hinlere Bode mit der Hälfte des ob 
cuneiforme (. Br bildete einen VllJrmigen Lappen. Der Knochen 
mrde mit «lern OslcQinin ili.irchsilpl und mli di r Zanjre entfernl. 

Von 4 Fällen, welche Testor operirtr. h.itten 3 einen voll- 
koaneu glnsligea Ansgang, in dem 4. konoto der Ztknakbl 
•riiaha« mrden. IHM lUbrt nabran gUicfcUcfe« RBe vom ver- 
BcUedenen ScbrifUtellera an. 

Bei dorn LeLrnden ist die Operation goHrihulich leichter als 
bei der Leiche, weil dort die Knocbea meist krank, weich aad 
■chaa nrimmMft aiad. IMe Etnathdlla in der Ham riehen 
sich bei dem labenden aaahdan bereila vorhandenen Trennungen 
der Bant ; die Lappen ailiaBaa ibr» Wanel wo möglich hinten 



1 aa 4«r L«i«h«. 

(Tuf. ts*. ng. i.j 

Hier ist ein Längenicbnitt am innem untern Rande des os 
metBI. hallui'i.f und I II! .iiidcrcr .tnr il(\-,.,ru äussern Ilückrnraude 
gemacht, und beide durch einen ijuerschnitl verbanden worden. 
Dia Waktahaila mrdea von dem Knocbea abgaUMI. 

Das Uerumnibren der Sicberangimlitel gegen die Säge ist 
meixlen» ziemlich schwierig. Leichler ist es indess einen Melall- 
{Zitik- tspalel um den Knochen zu ftihrrn, .As einen Lerterriemen. 

Da eine Schoaang der Strecksebneu die Opecalioa ofi sehr 
araobmrl «ad vailftagen. eine ZaraabaaMmg danalhaa aber 
vaa k^aem wesentlidien NadUbeil für den Gebrauch des Pnsges 
begleitet ist. so ist Verfasser der Ansicht, dass es an ge- 
ruiheiisii'n sei, dii-odlini nidii zu scboacD, tvtaa aia b«i der 
Operation sehr hinderlich sein sollten. 

An daa andarea Hltialfnaskaacbea mrdea ReaecUenaa aaa. 
geführt von Friffcf , Kramer, Roux, Lisfranr, Velpeau nnd den 
Verfasser. Letzterer enlferule mehrere zuKkuh wegen Caries 
bei einem Kinde mit dem besirn Krfolgr. Nach dcu {;;i'nvii:!it<'n 
Uaatscbaitten anf dem Rücken konnten die aecrolischea Kaochen- 
IL AMH. 



stücke mil der Zange zerschnitten und leicht enlleml werdea 
(Skia JIM. dia lUaactioa der Koache« 1647.) 



hat 1847 die l'Hlle, in denen Stöcken Hrs ( alrnueua 
eatrernl mrdea. zusammengestellt. Er z&hlt im Ganzen 33 auf, 
wobei er dl« VM Acy, daraii ZaU aidil aagegafeaa lal, 
mitrechnet. 

Die Ursache der OpanÜoa mr: 
16 mal Caries. 
6 . Necrosis, 

2 - Kugeln, welflbc siackm tabttebaa 

9 unbekajul. 
Der Erfolg mr: 
22 mal vollkommene, 
2 - ihoilwriiie Heilung, 
1 - uii{:uiisijg, wcgi 



- unbckaaal. 

Bei eiaarPMa, m leib dieWcgaabiaa ataaa Sa^aanten aaa 

dem OS calcanei ^ oroahm . breitete »ich nach der Enifernnog 
desselben die Entzündung weiter ans. Die Kranke veriiess die 
Aaalall ?ar VaUeadaag dar Oir. 



e« eakaael aa < 

Die Elnscbnille in die Haut richten sieh imtlirlich gri.ssieu- 
tbeils nach den eiwai(ren Wunden oder fie'^rliwüren. 

Wir stellen hiermit die Absügang eines Stuckes von der 
untern Plicba des Kaacbaia dar. 

Es wurde mitten auf der Hacke ein Schnitt von vorn nach 
binten sogleich bis auf den Knochen geführt, nnd dann am 
hintern TheUa dar Hack« dia flaat dnrch 
gftreuot. 

Von der wrdan FMda daa Kaacbaaa na 

M. fleior dig. comm. brevis abgelöst werden. 

Es wird nun eine 6"' dicke Knochenscheibe abgesHgl. die 
Weichtheile, etwas mit (Iharpic erfüllt, zuHamroengelr^i und an 
ciaicea Slclkn darch die blnlige Naik, aa aadara darch Ueft- 
r n 



Die Exitirpatioii gnuzi-r MiiifirusskiiocheB wird von Rynd, 
Blaiiu$v.\. verwürfen, weil der betroffene Zehe dadurch seiaer 
Stutze bernnbl werde. 

Indeaa hat die Erfabraag gesaigt, dasa diese Operation 
manchmal mit einem günstigen Erfolge begleitet gewesen ist, in- 
dem eulwcder die lii'unclilmi Ich WiMrhilirile diircii ilire Verhärtung 
eine gewisse Festigkeit bieten , oder auch wohl selbst bisweilea 
eia wcaa aaeb aarcUkaamaeaar Kaaabaaafaali alalliadal. Aaa- 
tominchc Untersncbaagea, so wie geuae Aagabaa der Wieder- 
herstellung der Function fehlen bis jetzt beinahe gftnzlicb. Da 
sali ludest nach /iM"I in dem entstandenen Ziti.srfniiriiutne bis- 
weilen Knorpel- oder Knocheanuusea ablagern, und eine Ver- 
klraaag dat Mdalaiaaa daaa aiebl cialraMa kaaa, 
einer oder aialga Knochen desselben weggenomam 
sind, so ist r« docii ralhsnm. mehr Rrrahrungea daHiber za 

>.liiiilIi'1ii , rill' ni,,i] .sil' sii «siiri«' wril''rcs \ •■rurll'.t'lll. .^/nrirn CHI 

feroie den ersten Melalarsalkuocbeu wegen lUtries, Barbier wegen 
einer Lnaliaa, baida BrMga aolica glaatig gaweaea aeia. 
FriHu Bund (1^35) fand zwar, dass nach eiaer aolckaa 

Operation der grosse Zehen aller Bewegungen beraubt war, 
Kich unter den 2. und 3. Zehen gelagert hatte und dem Geben 
■ehr kinderiick wurde, alleia hier «area aileJ>ehuea zerstört. 



LiMon mtirvirte beim Plaiifu»», den er von kxuüiusi ile& 
Köpft« iliMM KomAon «Utitrie. dn gmixcn Kio«h«a und ist 

mit (lern V.rMgt ziifriedrn. fMfrane verricblele dicMlb* Oj>e- 
raiioii wt-^en ciiiiT sich langsam bildead«!! Getcliwiilst. 

AusflUirung diM«r Op«r«ll«n u der L*ich«, OmrAy. 
flft. Ul) 

Sie ist mUhsam und stilmilitad. Au Lrltrndeii wird aic bei 
gleichzciiiR vorhandener CutI« «der Vfrlcizunu des Kuochrai 
mittens It'irhlrr sciti. 

Wenn inaa die ^lrrckj>i>hno dabei schonen will, >o iimchl 
MW di« Opoalfou wie rolf^t: 

Die Kanze innere PiRche des Koocbeu wird dudiurdi frei- 
gelegt, dass man ein Meiwer an der Basis dM KlOCkeM «lll- 
llichi und (licht an dem Knochen bis » deiWB KupTe Wtxicbl. 

Mau OiTnel nun beide Gelenke. 

Mm befreit luersi den Ko|ir des Knoihens vollkommen , und 
jMrent danu den Knocfaei aw den WeiciiUMUeM liwmi«. Avf 
dlMe Weine Iftssen «ich die ttünder der Bmlt be«Mr xenebneMen. 

Sie siml Uli: s-Liiksli'u unil fi-Hlcsli-n in ^Irr l'hiiila 

Man erleicbteri üiih die Oiieratiou, "«■nii man den Knochen 
tee der AuslOtnng «ti« deiGttMrficn nit dem Ütteolom zereHgl. 

Die ExsiirpaliM d« 5. M mlMftni wird ebe» M gCMMhl. 
Diese Operation wird aber noch seltner an|:ewendel zu werde« 
Tcrdieoen, aU dir <irs irsiin Kni rlirn>, [{,1 an der Erhaltung 
de* 5. Zehens weniger gelegen ist, als an der des eraten. 

Ttstor entrcmle IfifiS da« M IMUtt. ^oiM««, Wltea Ctriw 
■it Brkallung des Zebena. 

Kfd xiehl einen LRngenacbniti am tUuida des KaMim wr, 
an deren Baden nun aack eJnaa kldaan Qaandatlt mohen 
kaaa. 

Kieisian aua den Knoolien des Kelataraas. 

Staden au kraakca MitteHnnfaiocheB worden tob Hfyftldei . 
Marfarliw , Ttxtor , Kramtr , dem Verfasser u. A iiusgefübrl. 
Mit Benutzung der vorhandenen ulcerrlsen Slellen und raöglich- 
aiar Schooang der Sehnen trennt mau die Weicbtbcile dnrcb 
LlafCB- oderKnazaebailte oder aucb durcbBUdaag von Lappen, 
•abaaldat dia Kaachea lait Knocheucheerea ab, oder sigt sie 
daiclt ud «nUlNtat tia. 

■naipIMIw «er oaia ■■*"^||^^ t^T^ Tubhtalia an 4m 

Diaae sind na den beiden ausserstcn Knochen am leiebteatea 

sn machen. Yc}]ifan wnA Teriüv volllirnchlen sie Hin os r\il><>i- 
deum nnd ilem rianiit zuaanineuhaogendea Meiatarsalknnchrn. 
Die Lappeuliilduag i»i In Allgeneinen dem «laflkdien oder dem 
Kreataekaitta fOrtaiiabaa, will sie mehr Ranm gewabrt Ehe 
atta die fialenkreffbiBdaagn treaai . sngt oder kneipt naa den 
banken Metatarsalknochen durch. 

ifalgotfae. Aoua;, Jforcau, Qumjfion ftthncn äJiaUche Ope- 



■iMlfpattMk umä BiclalOB iua den Taraal- 

■asUrpctto« dm «■ MTtovlar«. 

ScftrauA (1986) exstirpirte dasselbe wegen Carte«. Er 
■achte zu ilem Hnde gerade auf dem Knochen einen Krevz- 
iahaitt, legte den Knochen ganz frei, trennte die Baadvctbia- 
tefOi wSk den benachbarten Knochen Tcnaiticist etaer knUKa 
SAacva, »g dw Knackea mit der Zaafa tob JAmim au 



I iiDii meiM-lle, da der Knocben zerbrach, das zurückbleibende 
Stück heraus. Hinr Arterie in di^r FIniita (wahrtcheinlich dIa 
planiaria inleraa) blutete , konnte aber nicht isoUrt werden. — 
Die Blntuuf bdrie auch spRier von selbst wieder auf. Der Qicr- 

schnitt wurde durch dip liiiMiq;p N;iifi M rciti??! S|i:i1it zweimal 
wiederkehrende Hlutuiigeu nulhigieii zur L iiieri<induiig der Art. 
tibial. postica. 

Die darauf folgend« ziemlick fcenige EnIzMndaag errorderi« 
da aatipbiogistiacliaB Vcriahna. Dar Bifalf war so valikammw, 
daaa der Knaka, da Saldai. IBtt idcder dianaiMic war. 

ftoliiyailiow das ot Mvioiiiare am LaiakaamaL 

LüniteBScbnitl von dem bhiMrn fielaak» den an aavicalara 

bis in ili'sseri Verbindung mii Him os cuaeiforinc priak. Welckor 
«Ogleiih bi.4 auf den Kuucliru (iringl, 2';," lang. 

Quemchoill, welcher sich an dem ilusserti Rande der Schue 
des M. libiaL aafilugt nnd in der MiU« de« M. «bdactor ballucia 
endigt, dleaea aho lum Thdl trennt, etwas Hier V fciair> 

Um das mlihäame, zeitraubende, sehr snbiiierieude iiriH ver- 
letzemle Trenuru de» Kubnljeius vun tlea beoachbaneo Kuociiea 
dadurch, das« man die Bkuder einzeln zerschneidet, zu ver- 
■eideu. verkleiaere man dea Knacken, nachdem man ihn 
mll dem Tlreltaid aagebtArt kat . Hil dar RaacfcMidiaore. Bdm 
Lebenden enirernt man die ktaritaa odcr ufaplillatlaa KaadiMi- 

SlUckc mü ilcr Zange. 

OiM«ll>« Oparation, uek B«(*r im Ontitu. 

Bagir maabi tob de« kialani bl« aam Tordora Bado dan 

Knochen» einen Lilngeuschnllt und an jedem Ende desselben 

einen Querschuilt von 1 — 1' ," Lange (| 1) prllparirt 

die dadurch erlaugten Haultappen »b, Ia«t den M. tibialis anticus 
und den M. abdnclor ballncia voa dem Kaochea, Irenat die 
Buder ikdlt atU dw üntar, Ikdb mÜ dar aadt dar FJKcfeo 
gekrüramteD Schaan, aad aalÜwM dOB Knacken adt da« Hakan 

von Mazeux. 

Jwjrr exstirpirte 1832 das o« uaviculare, den Talus und einen 
Theil des üakaneu kn deauelben Meaaahca mit gotcm firfalf«. 

JNdt iaka ISM dw Toritni laad 4n «o HTkalara bÄM 
den aaiMcalaa «ad pKoui. aoler. «akaad «tf , arit daua 
gaiea Banhaia. 

Inslirf «tio ossis «uboidai 

Maa m.icli', auf ili iii Kiiocl.cii riaen l^tugcuhtlmiu und eilMa 
itmleru in i|ucier Ki(liiung, wobei man den M, abduclor digili 
min., — den M. exiens. digit COOn. kmia, d«a M. ftraa. 
tetttaa aad btona Mfackad^a mml 

Maa eadrt Tor altem die vordero aad daaa die hhriara 6o- 
lenkspalle Kof, Biacht Ml iiiiielichst fVei voa den Basdern. srlzt 
einen Tirefond in den Knochen und praparirt ihn erst von den 
Weiehthdlea der Planta and dann von dem os navic. los. 

Sollte maa den Kaoeben mit dem Tirefond oder der Kaoakea- 
zange nicht hinreichend festhalten können, co mnaa mna ika 
mit der Knochenschecre ztrschneider 

ifrumiui soll schon li>3U das os cuboideuni mit Erfolg ent- 
Ihrat kaben. 

FaUon zu York nahm das os caboid. aakd dem oi caadf. Iii. 
weg. Der Kranke wurde geheilt. 

Uortcn entfernte gleichzeitig das og cuLoid. - cuneif. III., 
die hiatcre BxUemitttt dea 4. oa meiat. aad die vordere Fiaefc« 
dea OS «akaa. DorKiMf war «nrlnaakt. AMMrdem ward« üa 
Ofeiaiku aaifdttrt tob nipum, I hnIM tr aoa. aad NUmm 



■sttfarpatioB 4*r osM eaaaifonBia. 

Textor nahm ein Slick det enteo. — LamoUt des drillen 
Sanard eulirpirl« ein fßttu» oi cuaMfomw, Malvani 



Sfvtrinui, Bitgutr , Itüun, Armbruit u. A. nahmcii kleiue 
Partbim davos mtg, iöjftr diu o» nnvicvUre und des TalM,— 
it Btmt dl» Tordm Reib» dct 1>nn, — jtrftty nli ^ 

Eislirjinliou iVs ns lufioiii und cuncif tcri , ~ Symf nahm dai 
OS cuboideuin und rinvo Theil der augreuzeudeo Knocbeo, — 
Lislon eiueu Theil dn TaIw, des «• MTieibu« MmI 2 em 
candforma wef. 

Bxtirpatio taU. 

Der Talus ist sehr ofi and zwar luehl inii gutem Errnige 
fxstiqjirt worden. Jäger r&th an, aar einen Theil dcssiilnn 
M eitrcrMi, weao er llbn{«u aiit der Tibia aoch feit ver* 



Ritt! ftihrt misscr drn 30 von Jiujfr aufgctähllen noch 12 to- 
tale Exslir|iatiunvo de& Aüiragalus an. GeKiOhnliih waren 
traamaliicbe Veranlaiiungcn , welche diese üpcrittion rrforder- 
IM. b den ViUicn war das ftunliat gttuiiig. Die 

Ofwnlion tat dam, eb« «eil der KnoclNa Mlir Mliegl, leidrt, 
die Führung dir Schnlue frird inA die Art der Venrandng 
bestimmt. 

Wegen (Maries machte sie Z>i>(s(|H|0). Er legte den Knochen 
M der laaeni «erdern Seile dee Gelenke« durch einen Kreux- 
■ehnhl frei. iKKte de« Haie ah de« Orteotone dnrdi «nd est. 

fernle dann den Kflrper Die Art Iii), pn?tif w.irHc dnbei \fr- 
IcUU Dir Schwierigkeiten waren »ehr bedeutend, der trrolg 



Ks ist dies wahrscheiulich An einzige Fall, wo nur dieser 
Knoclien wogen (iaries e\slir|Mri wunlr Denn in den F;llleii 
von ifortau, Lisfon und Jägtr war entweder zagleicfa das uatere 
Bude der tlbbi» nier On des FM von M§ir} Mglcleh Mehrere 
FnMVwidhnodmi 



Am AstravahM 4er Laiab«. 

.Man mache einen Einschnilt arit vnrilprn Rande Ars iniillcol 
extern, von 3— 3*/i" I-ängc, bis er die (iegend des tuberc. os». 
meiai. qeiaii erreicht, und eint* tmilea nm hinlem Rnnde d«S> 
•elben KnOcheb «e« V- 

Beide Schnitte «erden unter den malleel. extern, dirch 
einen horiionialcu Querschnitt vcrlMiiidcti 

Der Talus ist voo \uru nach lnuien heim Mmuic lUnas 
Uber 2" lang. 

Man geht nun vorn in das Gelenk xwischea Tihia and TafaH^ 
trennt den Tains wn den BRadnn. wakh« Iba nn die TiUnba- 

r< Kiip-n uml dringt dann in duGaleiik, Weldca den Tains ait 

dem OS naviculare verbindet. 

Nun kommt der schwierigere Tbeil der Uperalion, 
den Tains von allen seiaea Verbiadnngen n Ideen. 

Ilan wird sich die Opemtlon sehr erltfcblem. 



a) ilrti Koi'f des TkIus nKslspl. 

b) auch an dem inncru Kutichel «tuschueidet, 

c) die Sehneu des exlens. digll. eaMMk nad das psfOI. 
lertias aickt schont, 

obgleich naa die OperatI«« auch ohne dieee Brleichtcrunftn 
vollenden kann. 

Man aou sich die Umrisse de« Talus vor der Operation 
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Fig, I. fiKtiio tu oue mtM. I. 

— Eieifin ex ofte caUaitei. 

— III, Srttirpotio ouii mefat. prim. 

Ii. Os»a fsamoiäM. 

— iV. ExUirpatio omij nacicM/an«. 

a. Sthnt du M. tibialü onlic. 
t. JT. aMueltr MM». 

— Y. Emlitpatio ntsif mboidti, 

a> 0» cuntiforme Iii. 

6. U. tmunt. Mgü. «rnim. 

f. O« ra/fone* 

d. Sihtu de« Jf. pfion. lerdui. 

«. Ttibtr «ffCf Müfll. «HiRtt 

f. Ol. 



— ra. 

— riu. 



ßmtirpati» loli. 



VI. Hautitknittt. 

Yll. Wundflä^e nach ttu(trnung des Ulus- 
«. Tibia. — b. jr. «xtmjmr 

hrrri'. t. Sehne des il piTPn, hing. 

VIIL Vmruse des J'alui ton der auuem Seue gttthen. 



— «. 



— d. Mim 4m Jfl ptmuM 



WKUHMttlHL SM* ÜtaM «MlA a MMItate SthtfU«. 

(Faf. 15.6. F19. /. //.) 

Der Operaleur kann in fteh'n , dass er dem Mmkm du GuülU, odtr aiMk, da« «r itat dm ANCftm »1- 

wtndtt. Dat itiutre \M hier dargesteUl. 

Fig. I. a, a. bemckntt die llande det Auiuenle», welcher dem KratUun sein Geiichl zuuiendtt und die nächti gelegmen 
Zehen naeh der SeiU Mm dbtUkt. 

Dfr Opfrnii'ur , de^fen lliinde mit ()() fc«rieAnrt sind, fattl mit der linken Hand den icegiunehmenden Zehen, 
drängt ihn nach dem grouen Zehen hin, [Ohrt dat hmge tchmaU Heuer wnier uintr linken Band suertt nach 
itr ämmn 5*0« m «wcMmidlm ttkmu «ml uhmidtl, togkidk Mt auf dm Empf du m mMtanl dMugmd; 
10 ein, dan der Schnitt auf der Mitte der Plantarfläche des os meintarsi anfängt und auf der Milte der Rücken- 
ftätM de«Mibm MmKkm «ml«, — äaaa drdngi tr den ZeAcn eogitieh noeft der ttttgefii$tge$eUlen SiU» Mn imd 
MttM «HUn wurilm ihm M lüf «md i6m M «Nil fitwciw SdfatiK mef dtr mtdtm 5WM, M dat$ Mt titdm 
heider Sehnilte tich unter ipiizem Winkel treffen md haUmondßrmige Schnitte getcorden eind , teeiche mit 
ihrer Coneavitäi gegen^tnander geriehiei und. JfM miilt lieb duAit rtdU diiM o» dm tUQMiuukmmden Enodun 
hatten, um hinreichei\dr Iltmi zu getcinnen. 

Dann führt man da» Ueuer (.Fig. II.) quer durtk dat GeletUs und erieichteu tich diet dadurch, 4au man dm 
Bä ätUfir lUkinv UM ikk dU OptnHm «dir gm lm M mufikirm, mi UM w «W Bmtt g im üu m, dm 

IMn d(e Ränder liertrlben zutammenheilen kann. In die entstandene Hohle legt man einige Faden Oiarpit, um 
dm Anitaimtln det Blutet su vtrmeidm, laut tie an der Planta kerauthängen und dm Fuu teiltcärtt legen. 



uiyiii^cü by Google 



uiyili. 



ed by Google 



n SatoftiBf teUlk ^wwiwfcwwiiw Irtannuilinlil« 



«to BalaituBf lu den deihalk ■WrtwMJw •■toauokaiUM. 

Die lekr vieiraclie> FonBcn «ad GonplioitioBea , weiche 
Aurck rehleriiiifte Gelenkslellungeo ao dei Pliesn hervor^bracftt 

>irnli'ii. vtiTili-n clt ii meittcD Autoren hI« ans Varu«, pes 
equiau« und Platlfuss oder auch valgas enUtauden dargeBtellt, 
üd TOB jeder dieter aagenanunenen Grundformen aui nach vcr- 
MltadM« Gndea eiageüieÜL OieM GlmUcMiM ktabtr lan 
TleÜ Mhr «illkihrlidi, lui Theil aicftt ait der Halnr Iber- 
einstiniffleud, und dadurch sind nfhr M'r.s< liii iletic BfDfunuugca 
derselben Form enUiaodpii. Es tcheint uns nolhweodig, um au» 
dti daraas henorgehcnden Irrungen herauszukommen und mit 
«wie WfltlM die VeriiiUuc m bneichMft m koara, dass 
■Ici Jeder teglekb eife ridiligw Sild d«T(n mchra kSnoe, als 

Priucifi ilor Eiutheiluug die gcgtu.si'iii^c '.un ilcr Ntirrn ab 
weichrndr Kicbiung der Knochen früizusiellea, und wenn meiirere 
, Midier Abweichujigen an demselben Pusse ^ctialtig TOrtOBi- 
■Mi. M* alt C—y U cii ik fa» «i knMma- 

OirMWh «ürden fblgend« Fmm» ntMulmiim hib: 
I. Krankhafte Streckun'j oder tmtgmt, Utgß VtnSflUk f» im 
Vruro - talui • Ueieiike. 

]} Krankhafte Sireckuog, pe» e^tütuu, FfmUAin. 
Dar MtMcli gelil «iit d«ii Zeln«. 

2) KtraiUafl* Bngtaf. tol^ caUanti, Htatmlthiipfiiiii 
D« r Fuss berührt dea Bodeu uur nH dir BmIul 
IL Erankhafu Ädduction odtr AbdueUim. 

1) KnuUiflc Addaciion, Torzliflicb la dw fldNkw, in 
«•Idm der Sctaiti t«b CktfuH vefftaeauiea wird, 
«Bnii. — Er boumt lelleo alleiii, maden nuti mit 
pes equiuus :>:'ir>,-(quinus} , oft mmIi ayilMdfeM eder 
pes augulatuü cuniplicirt vor. 

Uer Kranke Irin auf den äussern Fussrand, uid hctea- 
den «if da« vetdera Tkeil daaacUwa «af. 
S) Krankhafte Abdodieai 

Gimihnlicli st rilietlt Mf4a( Cruro-talu-t-flt liuk und auf 
die Gelenke , iu denea der Scbailt von Choparl gefUhrt 
wird, valgu*. 

Der Faa« iai lu aekr aach aaiaaa («dnagl, — iai 
hobea Grade berlihrl aar der iaaere Pgaaiaad dea Beden. 
Ol. Btr vordtre TUil dtt Futtrmitt bü4u mH im kmum 
«ftien Winktl, ptt a>mulatu$, 

1) an dem ineera Kaade, — ia daa Geleaken der Chopart- 
•cken Uperaliea, fu mtfti. iMtrm^ aiae htafifa tiaai- 

plication mit ▼aro-eqainue, 

am iiiis^i/ra R.ui'le. zwi^jln ii ns unvic und cuneiforme 
primam, oder diesem und dem os metal. l., — fu «mgtU. 
eMHU.» — eiaeadUBe Pena anaekaal ab UefMellaa 
Bit Talgns, laliprt cakaael edar plaiiyredta. 
IV. FM$rhafte WiAbung. 

1) Zu $tarke Wulbuny, prt cuncavus, 

a) ia der Ricblaag voa vorn nacii hiaien, pu ameavut 
to8fiMd«a«lf«,Laaf eakebiraaa, eiaeltalgeGeBi- 
|ilifniion des varo - cqoinui , aber auch fUr sich vor- 
koiuiuiad. Wird besonders klufig verursacht in den 
Gelenkro zwischeu tarsus und metalarsus. 
1») Der Begea, welcber beim aoraalea Faaa Toa re^ 
aacb iaka laUMat wird, iai feMÜbtor, ak er aaia 
soll. Dadurch ist der Fuss schmaler, und scheint 
länger geworden zu sein. Pa concmnu (raniveri. 
Qnerhobiruss, sehr selten, wird vaianackt daich 
die eata caaeif. aad oaaa aMiaiarai. 



1} Die Wölbung ist zii J^friiiß, plulijpoiliu, 

a) '!<'r l iiiK'' nach, iilal. lomiit, , 1. :i ii l' «' n |i 1 .i t I f us » , 
die gewohulicbstc Form, eine häufige aber nicht aolb- 
wendigp (kMDplicatioa vea valgaa aad tallp. cakaaai. • 

b) dar Breite nach, jjtol. Iraaivrr*., Breitfuss, - 
ia iea Gelenken der ossa cuDeir. und vorzüglich der 
ossa metHt. 

V. Der Fuss iu voUkommen um teme Äcku fjtdrtkl, se daaa 
der Kranke auf dem Rücken des Paaiea aalMlt, Clrvaat- 
«atoli» jMidtf , iat aabr aeltaa oder aicaiab priadlr, aoadeia 
Inidel lieh aei 

1) ilcra ITcrdefuiis , Circiimvol. tongilud. oder 
i) aus dem varus oder varo-efaiaiu, Ctreutncal. Iraam. 
Beide sind gewohalicb eaaifliäirt aiil paa eaacataa. Daa 
bauplaächiicii Icideade CMealc itt in diesem wie in Jeaev 
das zwiicbea dem Uatetacbeakel und den Talus. 
Zu diesen Missgesialiuugen gaaeUea Bidtklaig aaeh Mriei^ 
hafte Stellungen der Zehen. 

Die vorzuglichsten anaiomiach - palhoiogiichea 
Verh&ltaiaae dar eiaielata Poratea: 

Der Pftrdeftwi, p«f eqaaus. 

Der Astraf^nlus ngt mit seiner Gelenkflächc sebr slai-kaach 
vorn, so da^^s er »le luxirt erscheint. Die Tibia raht aaf dcai 
hiatara Thaii dea Taia». Die Vaweclichkeii deaaelbea gegen 
dea Ualeraebealtcl Iat iclr feiMrt Das os calcanei ist so stark 

gegen die Tibia gezogen, dass sie dieselbe lu in ilur berührt. 
Das os calcanei hat eine neue Gelenkflüche iür drn Tains be- 
kommen. Das OS uaviculare. cuboideum und die osaa eaaci- 
formia aiad OMhr gcgeadcn Rucken gelridiea aad dadorch der 
Anfang ta eiaen Hobiriisse gegeben. Oer Kopf des Talas ragt 
auf dem RUckeu il'. b Fii v-e.-. hervor, weil er aiclli mehr VOB 
dem oa naviruUre lieiieckt nird. iAttU, 

Der Pferdefuss ist hilufig nicht angeboren, souden cnnivbea, 
aad awar bei aeldiea Kranken , derea eiae Eiireaiillli Terfclinl 
lel aad aaf diete Art rerlnngert werden soll. Solche Leute 
gehen ilesliall) auf Jen Zcl.cn. l:i ciii. in snlrlien Fnllc c-rsrla-iut 
di-r Fuüü niiincbnial, uiimeuliich, weuu die Krauken liegen, ia 
ganz normaler Stellung. 

Dar M. libial. aaUcaa iai awialeaa voUkoaiaiefl unOÜdg, um aaf 
dea Pata ca «irkea. Die Wade ench4>iut gewöhnlich schwächer, 
wahrscheinlich aus dem Grunde, weil die tiefi ri ii Miiskelu, als 
der M. tibial. postic. — flexor ballucis luug. und flexor digitor. 
comni. loug. ganz untbätig zu sein pflegea. Scou4ef(en. 

Weaa die Ursacbe dea Uebeis ia ciaer wirkiicbea Verkür- 
znng der Wadeanaikela besteht, so iat der Fuss nur beim Stehen 
gestreckt, wenn der Kranke aber sitzt und daliei ilas K[iii> gi'- 
krtlmmt bat, so kann mau nichts ungewöhnliches an der Stelluag 
dce Pusses beiuerkeu. flut das Uehel lauge gedaaerl aadhabea 
sich aacb und nach die Geleukßät bcn verUndert nnd die an der 
blnlern Seite des Gelenkes liegenden Bänder nnd Aponetirosea 
verkürzt, so bleilu J<r Fusa la jeder Stellung i1i=s K irpcrs pe 
streckt. Daatelbe beobachtet man auch, wcoa gleichzeitig das 
Zellgewebe aad die Haal verUMet alad aad aaldikcb akeafall» 
bei Anchyloie. 

Häufig ist der pes equinus mit Hohlfas« complicirl, ouumIi* 
mal auch mit kraukhafler Streckung oder tirii};iin^ eiazeiaer 
Zehen. Weaa die krankhafte Stellung durch Kurze der Wadca* 
muskela aateidialten wird, so führt die Durcbachneidaag der 
Achillessehne rasch zum Ziele, wobei natürlicher Weise nach 
der Operation Maschinen, welche den Fuss gebogen erbaltea, 
angewendet wcrdeu niü^seu. Bli Anchylose miissle die keU- 
fomiga KaockeaaassllguDg angewendet werde«. 
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M« wlohtif stea KlunfAiMflinMa. 



i, HasknklMBpAiM, 

ist pinc> sritnfr vorkomnrade Form. Vntcr 240 Klampfllnn 

v.tIi Hill nur 3 inftl Dural. I)i»r Kr;iiikc licrührJ ilcn Kussboilru 
nur mit der Uaekf. Gewuliiilirh ist «t mit Vnl^us odi r Llingpii- 
plattfin oder beiden vprhiiiuion. Aui-h findet man riozeliip 
Zekefl dabei kraiiklinn nach der Planta (ValUn) oder nach dein 
Rttrkrn ^riiugiea i Dirlftubafh}. Die Lhiigenachse des oi calcMiei 
.stellt (lalx'i unter s|iii?frn Winkel ReRen dir l.kDpenachse der 
Tibia iUlüt. Scoutetten). l)«r leudoAchiUis ial schwer zu ent- 
Jleclc»!. «eil «r gaoi vcrdBHt uad ftbgcflMhl tot nd dem 
l'nierschenkel nHher liegt (LUtle). — Meist ist er ganz scblalT 
iDieHrnbach!. — Die Wade ial mehr nach abwUris geruckt 
(Valliii . Heim Gehen sirelien die Zehen, jedoch vprgrbluh, 
dcA Boden zu beriihrea (LUtk). — Der Gang beliommt dadarcb 
«twu alelieMitiges (DitffaAaOi). — Oer M. liblalhi aMiCM 
uad extens. digil. comin. Ion«:, sind gewöhnlich verkDrzt. 

Indic. : Die Sehnen dieser Muskeln . so wie des peron. lertiua 



Der eitifarbc Varris besteht in einer Drehung des vordem 
Tarsus um den hinlern Thril desselben in der Linie von Choparl. 
■0 dass die Kranken auf den äussern Fnssrand treten. Ubgleich 
dl« Erhefaaic der Backe alt keiae wfiUlice ConpUcation an- 
raaebe« ifl (Smmii^f. w Kbeiit ei doch iwMkäaidgw. nh 
(lu^rin einen vanis siroplrx und romplicatus anzunehmen, weil 
jener wirklich beobachtet wonleu ist (Gverin. Jörg). Er ist 
iadeis selten, nach Guirin 4O0 mal \ar(i -n|uiuus. (;> ;;i'i< 
7 bkI varua ilnplex. Ad dem llouern Rand« des Funes bc- 
iadea M^ SchirMem. Das o« mTkolare tritt aaf den Rld(«D 
de« Fusses stark hervor, die Sehr? rles M. libiil. pn?i>ir. und 
antic, so wie gewöhnlich die des .M. flexor und abductor ballucis 
spannen sich denilicb an. Die SfaiHUg dtr AcUÜMNluia ist 
•ehr unbedeuteRd (GtUtm}. 

Bei diMtr Ptmti iMdatf m NNiitBU lichl dar ZwadiaMiif 
der Sehnen , 8««Imb Ca feilifl gatHll iB lidi kanmlMg von 
Maschinen. 



UletM tat der rordore Itmid de« Tarnt aa fairahl, dtias 

der Itiissere Fns^r.'inri di^n Fn':':bodfl bcflhrt, ail|Mch hl dio 
IJacki' nach aufwilris gezogen. 

Nach den meisten Autoren, namentlich 5<rom«yer und Difffen- 
6«(h, bildet eriich gewöhnlich lichl an den reinen Vam aiw, 
aotider» ea wird die Rarice glaid avfluiga heraofgezogen. Andre, 
wie Führn, f^ifVin. nahmen an, dass die Dreh un» des Fusses 
durch Zusamioeazii'iiung des M, libial |>oiii€. beginne und die 
Heraufziehung der Hacke erst spater erfolge. Unter hIIc« Ktaap- 
(nffomien koaiaii der varo - eqnina« aai httalgtiei iw. — 
JhMO) DlUle nrtcr SMKmikn, wekhe an MlsaUMinig«* der 
nUse litten. 126 mal den ^aro-equinus. Oft ist Hohlfuss da- 
mit verbunden , — im höchsten Grade gehl er in die circuro- 
Tolulio pedis Uber. Man fand den innern KnOchel kleiner, Keine 
laaar« Gdenkdach« «ehr aaigehflhlt, die Tibia der kraakca 
Salle kiner alt die der geaandea (J9rg). — dea aoBieni KnOdiel 
aafgesaugl Chuixu^, oder auch bri^iti-r iiik! siiimprrr ; WnnztV,— 
manchmal die Uutrrschenkelknochrii ganz nornial (Cloitiun). 
Beim angeburnen Klum|iias8 haben die Tarsalknorhen beinahe 
dnrchgaBgif ihre aomaie Fenn erhallen , nur ihre gqi;«B««itige 
Stettaag Ii« Tartnderl; mit Aonnhme dea Taliw, wcMier teliie 
Rirhiring ^cRi'n den rnjorsrhetiket lichuli i Urtf.crh. S'iTrpa i . 
indessen kommen doch aucb Fülle von augeboroen Klunpfust 

Venwkmt ^tku gtg«« dl« 



Tibia findet (AeMj. — la den geffOhitlichen Füllen aber ver- 
InaalkefneGeleakllache die benachbarte ToIlkommen<5carpa).— 

Der (lalcancus isl mit seineiii voidcrn Tliiilr luuli alinaris 
und ausw;ins gerichtet . — mit dem biulero Theile nach anf- 
w»rts und einwärts. Bin Theil der imicra GelearkMciw daa 
Talus bleibt daher unbedeckt {WataA, Starfa, /Bry). Bei 
längerer Dauer uad grosserer Ausbilduag des Uebels treten 
indess manclicrlfi \'rr.liii)iniinspn auch in der Form der Knochen 
hinzu. So fand Scarpa die hiolere i'ortioa des Calcaaeus 
dUaaer, — den Theil dMadbea aber, aaf «elckeiB der Tain 
nihl, nach vorn verlasgert und die Protaberaall«. «■ wckkar 
der abductor digit. minimi entspringt, fehlend. 

Dieffenbach fand die TuberosilUt des (lalraneus «cnis^i-r 
ealwickeit. — Bei hohen Grade des varo-equieas verändert 
der Tales «adllch seine Siellaag aar HUr. Der Kepf wti 
Hals desselben wird mehr nach auswHrts gerichtet, die Geteafc- 
flüche Tür die Tibia zuletzt gegen den malleolus externus ge- 

Vil'UlIct. 

Jörg fand bei einem Erwacbseaen die obsre aad innere iUr 
die Tibia bestimme Gdeakllchea ia Bim aiaalge eeiw a a d aW . 

den ganzen Knochen niedriger, seinen Kopf verkleinert. Oomiki 
sah den Hals nach ein- und abwilrts gerichtet . einen Theil dea 
Kopfes lül^t sün;eii , ihe Gelenkd^cbe fiir den malleol. intern. 
«0 gedreht, dass ein grosser Theil derselben mit der Tibia 
nickl ia Verbiaduug stnwi. Ab d«ai UMera Theile dea Tain 
halle sich eine neue Gcleakfllche für die Tibia gebildet. In 
einem andern Falle war die Insset« Geieokllache des Talas 
iiiclit mit der Kilmla in natMlebar VcibfaMlflag, aoNdm t» fiel 
nach vorwärts geriickl. 

Wantä giebl von daaa I8|lhrig«n Knaben an. daaa KOrper, 
Hala lad Kopf urnnkteMtar i« eihnnder tibergingen: — auf der 
Obertätfce wnr keine GelenkUHche mehr zu sehen, - das Ru- 
liiiiifiii der (iulviikrlki he lur (In- h'!!)::!!! >.(and mehr nach biaien. 
Der Knochen war von den buiIIcoIbs tibia« «ntreral. Er wog 
7 mal areaiger als der g a w da . 

Das OS uavicalare bedeckt selbst bei Kiadera oh nur den 
dritten Theil der fttr dasselbe bestimmten GHenkflHche des Talus, 
and daher btldei i\vr Kopf dm Iriiieren, sclb.st wenn er gar 
nicht aus seiner Richtung gewichen isl, «iac Uervonagaaf wtt 
detn RUdum daa Pliaaea (Srnpa. SmMimy 

Der laiaare Tkell des os naviculare , welrbr-r dns os 
CtdMM. fWsst, sieht dabei mehr nach unten iJorg). Vloiut» 
sab, da.s.s ilds LJH n^Mculare heinah« den innein Kntfchel l>e- 
rltete, ireil der Kopf des Tains aaf der «iaen Seite eehr fa> 
aalNiMd«Binr. ITMail ted «• M «inm l^|«lrifaa Kaakea 

schief auf dem innern Theil des Ttdna aiMlMBd aad aMrwaai( 
in Verbindung mit diesem. 

Ks war b mal leichler als der gesunde. Scarpa und Scouuuen 
beebftcblelai bei Ueiaea Kiadera die iaa«re Erhabenheit dessel- 
bca acUaf (efea aafwSMn, die twaaar« achräg ahwtria gednta. 
Daher bildete der nusserr tnd des Paaaaa aim aahr apkaas 

Winkel mit dem malleolus iuierous. 

LiUlt sah FUsse , bei denen der innerste Theil des os navic 
dea nnilcoi. iaiern. herlihii«, und aegar danh di« fortdaaemde 
IMlNtwg «iae AH QeNaMlcle ei1iall«B lall«. 

Das OS cnboidcum eines Frwaclisfnrti fanden Jörg und Ransel 
mit seinem innern Theile nach aufwang, mit dem äussern nach 
abw&rls gedreht. Vh$tiu* sah es bei eioem geringen Grade 
etwas Toa d«a es caicaaci «Mferat Wmmä fcad « bei eiaem 
ISjuhrigea KaaAea 4 mal Mchler ala das geanade. SeoMMm. 
Srarpn. Litilr f«nrtrii es von dem Rücken gegen dea Uuisern 
Rand und gegen die Fusseohic biaein gedreht, so dass es am 
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MWicrB «iMü ilttmpANi Whriwl WMete. dmen Convpxiiat Dach 
antra. demcB CoMUTitMt imdl innen f^erirhlrl wür (Compli- 
cmion niii |n": ;m(»ulaln< inirni.i. Es wich dalwr inil .seiarin 
AUKsern Kaiiilc von der (t<'|pi)kfl^lche tirs oh calcaiii-i al> , uud 
bertihrip sie nur inil lirm innern Hände. Auf diese Weise bildelo 
Mch <«iaolN!n btideii Kaouke» «ia pyramidenfllniiifer Zwiickea- 
laaia. timtM Batls «ni laMctn R«B4e, detsen Spitz« aadi 
kHK'N Ia:;. 

Üi« ossn njii.'ilormiH folge« de« 06 navicuUre iJöig, Scnrpa, 
Stouteiitn}. Das os canctf. «ar bd «iacai Khmptasse ge- 
liafCD Gnule» voa d«B M nvinaUp« «bgeMcea (Qmüu*). 
Dar Bagaa, ««Iciiaa Amc S fbadm Mohlfla. imr n lehr 
ffWoJIii ( (!ritii(iliraiioB mit dcni jn.-, coihmviis tra!is\.| H'ansrt. 
Du Ol oiaeifurnie primuni iinit lu nn-iHi. hnllurit abwkrtg ge- 
aogaa (Gaaplieatioa mit pes coscat. longiij Führtr. 

IMt «NR MMttani folgea iai ailgcawiMa de» aaiil». lani, 
aa dMna •!* Ma^ riad (Jtfv, Soaiiw, StmUMm} aad lidha 
w dcfl i'fs citiH lu. biiiiea. OargftmZabM ballt «iaaal aar 

1 SwarulH iiuljeii ( \ianztl). 

Die ivrflnniuigeii oder Sireckunj^eii der Zehen lixbei , ao wie 
ibeiiuMfl di« «macbeiiei aagegebeaea ModiloatiouM, von den« 
wir aar die hanpititchliHHiea hwvorfebttbca halM« , b)iiig;ca 
von der Dauer drs 1 dir!, , ih r \ rr. i,ichlilss4tiiujf desselheu, 
dem Gebrauche zweckniksbiger oder uiizweckin;üiiiiger Aia»cbiiieD, 
der Art der FusabedeclltU{; u. »■ w. ab. 

Die UgaaeaU ealcaaco - cabsidea laieraiia extena Cud 
Starpa tehr tneUail, — JKffmteeh daa Ugaawat. deltrid. 
aad die Bäader des inaern Pucsrande« veriilirii. 

Die .Muil^elD des Untersrheukel« pflegen alrophiscJ) zu »eia, 
■amenilick der Soleus und (lasirocut miub. Ihre t'^Hern ersirecli- 
tea «ich MUea «eiler aJa bis aa die der TiM«. Hauch» 
Ml liad die Muihela aeOwl IMlif; «niartel (Semamen). Die 
Achüu'iisebiie 'ml laug, aa(e<|HUiut ui. [ d.is Alti'r ■.'r-. Kranken 
sehr diiuu; die obere apoueirotisclir t'ortiuu i&i beiiuuilrrs sehr 
wenig dichi {ScuuUlun. Pteh). Die vorzugsweise tbüligen Mus- 
kila aiad ndl ihrea Sebaea TerlUtoxU IM bcacfaieibl aiae Ver- 
acUebuf der lascrliaB der AebiMeeeehne aaeh laaen nnd obea; 
Sioli und Pech die Abweichung nipfirprcr Mi.Ai 'ii ,r.\ ihren 
AnsaUpuactcn. — Wuizer laud die A< hillissehne uugeuieiu 
derb und aufTallend suuk, die Sehne der 3 iM. pcron. votumi- 
MMr, ala die dea M. tibiaL jmüUc., de« d«u»r digii- conn. I. 
aad llexar hall. lonf. DieH leMerea baltea ihre Spannung 
lerioreo. 

Mit die«eu Bcubachtnogen in Widerspruch fand Pech die 
Sahaea dea M. libial. aniic. und posiic. . so wie die dea perOD. 
Isaf, aad bre\. viel dUiincr und scliwächer, als wie die des 
M. lez. hall. long;, und flexor iligil. comm. I. — ScouteUen giehl 
^dKni.lv \'i'f ;iiiiIfi .ni^iTi im: VcrUiiseniii;; der Sehnen <ie3 
M. peruu. I. und bi. . de& cxicos. digii. coinni. long, und «xleatf. 
hallacia faiag. - Verkartaai^ dea M. tiUai. amie. — llafinga. 
THtudaraif des M. lexor digit. cona. loag. — tibial. [losiic. 
loleas oder gadrocnem. Linie beobachlele. das« die SelmD 
des M. libiiil. aulic, exleu.s lialliuj^ long, iiuil pvieiis. digitor. 
coum. uuterbalb des Tibio - Tars&lgeleakes gaax nach laaen 
laMhobea «avaa. Diffkiibaeh Cuid dea hiaera Thcü der Apo- 
aeurosi« ptanlaris, des M. flexor. brevis d^^it und abdnoior 
hallucis. -• ferner den M. libial. aiillc. und exieusor hallucis 
fespannl. 

Uas Zellgewebe findet inau, mit Ausnahme der Fusssohio, 
an kranken Fuste verdichtet and geschwundeu, desgleichen 
Maehmal daa Fett. Ar de» Slellea» welche dem Drucke aas- 
feaetii aiad. UMaa aich aahaaiaaa ScUanheutal. 

Dia Narvca bui Wmtr wtnui, StawMfM aabr kkhi; — 



führtr ia aifci Piillea dea aerva« lildalit potlicaa ealartel. 
utailicfc deaten Priarttirfllden vea einer dicken branaliehea Gor- 

licalscbichl umgeben . cliPn^f) s;ih i r ih n urr\ iis icroii. und die 
ranii mnscularek ga^^iiocueniii eiilarlel, Derueivus libialis liegt 
nach Wutzn von der Achillessebae aocb der nerv, doral 
pedis exieruus aal der Hassem Seile derselbea üebae ia elaar 
Batfernung von 8—4^ ven Ihr. 

Die (■efiUse faid H'ulzrr normal, di« art. libial. posiir.. 
■aineuilicb bei Kiodrru, der AchillessefaM uitber als im gesua- 
dcB Zustande , bisweilen auffallend obeiiicliildi. Kinea 2oll 
oberhalb der Uaeke betrag die Ealferaaag der Aiterie vea der 
geuauian Sabaa if". 

9m tali^s TalraSL 
Der Fuss ist zu stark nach aussea g<dllUl|L Dia Aanahne. 
daas der Valgas dem Varai (arode ealgegoagcaalil aai, iit 
aiaht gaaz riehtig. Ileaa ehie Drabaag ia der Liaie Ton Choporl 

Mach aussen . so wii> Me hei dem Varus nach inm ii si.iit hat, 
wird durch die anaiuiiii!.clieD VerhHlloisse des Küthes \erhiaderl. 
Auch treten solehi- Kranke nicht «af den innera Fu.<israud. saa* 
dem Bit der gaazea Fasaplaiia aaf; aar rnbi der Schvetpaaet 
dabri nlcbt aif der Mine dea Talas, aoadera aar deai iaaeen 
Ranilc itessrlhen Der Talus ist mit dem Ii issi rn Kaiicbel be- 
weglicher verbunden, als mit dem innern (Heber) und da ciae 
Ürehuog det vordem Tbeiles des Tarsus um den hintern da- 
darch vaiyndart wird, daaa daa oe cnhoid. aa daa Calcaneiu 
aasMtsat, so drftagt aich der Talus um so viel starker gegen 
den äussern Knüchei. Der kranki^ Kusü «iid, «(mjii ilrr Val^'us 
nur auf einer Seite existirl, gewcilmlich sor deu gesunden ge- 
setzt und dieser mit einer Biegung des Körpers nach vorn aackr 
geiogea (KaltinJ. ibtafig. aber aiebl iiaaier. kt dieae Font adt 
dem LingenplatiAuee coiapliclrt. 

Wenn in.iii l ineii \'alßus im Eutütehen beobach;! : hndei 
mau, das» der ganze Ku.ts nach aussen gedraugl erscheint. 
Das OS mctat. hallucis steht daher der Fibula aüher. als in 
geaoadea Znalaade and swar aiit der verUageitca Llageaacbae 
der Tibia ia Biaer Richtaog; aber tiefer aad deai Bodea nXher. 
Der Talus sirlit niil srjii.-iii vordem Thcile zu sehr um Ii ,iij<,fii 
gerichtet; nach derselben Kichtung, uud zugleich muli aulwilrls, 
streben der CaicaDena aad das os cuboideum. üa.s tuber ia- 
leraaai das vorder« prtcaiaaa tali ist aiehr hervoralehead, daa 
ivbereidaa oeds aaviealaria aaeh der i^ala »i aad znglelch 
nach abwUils gedrückt, das os cuboid. tagt herxir und lUsst 
biuler sich eine Verliefung (das os calcauei). Lladurcli tritt 
der Kranke mehr aui den uuieru Itaiul des os cuneirunne 1. nnd 
der Fnss belioaiiat AehaUchkeit nui der plaljpodia longitudia. 
Der ntalleel. iatem. encheini sehr dick und berübri Ihal dl« 

Enie, der evlernii.'i ist k!r:ii urid flach. Der innere Raad b(^ 
rührt zuletzt allein deu i^oden, der äussere Hand entfernt steh 
«aa Om iDiflfenbarh. Duval). Der innere Raad des Kusses ist 
ootvex aad scheint von dem malleolus iniara. atiHMgehen. Dieaer 
ist a^ henrorsprittgeod und ragt mehr herrar ab lia aemalea 
Zustande. Der ;luii.siTe Kussi.ind i»t eoiiLav (Coniplication mit 
pes angulatus externus). Der Mittelpunct dieser AusbOblnug be- 
findet sich an der aniculatio caleaaea-cahoidea (Oimalj. — Dia 
Schaea des M. peroa. loag. Nadbroviatlad(8ifRaM«a<lnteK 
hiater aad Iber de« Inssera KaSchel hervw. Ldrte sah die 
Achillessehne dabei nach aussen ali^eMichen. 

Nach Duval kommen die Knochen dabei in folgendeui Ver- 
hkliuissc zu stehai: 

Zwischen dem os cuneiforme I. nnd seinem os metal. iadet 
immer eine Trennung statt; dasselbe ereignet sich «II swischea 
dem aa «aacif. L aad dem «a «avicalava. ^ üNmer swiachca 
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St§tm uud ilcin Talus. Uisweilen fiadel die eine oder Mdro 
didcr Abwrieb«nK«ii. binreilni »lle ziMmne«. ftii demcelb» 

Fui.se stall. Von ilcr Kil>iilargeleiikfl;iclie iIcs T.ilus lu-fidilcl 
sirb nuriU r olicrc Raud iu der (iclcnkniidu- dr* riiirrschcnkels. 
Oer llackrniortsaiz des os catcaiici Ui nach .nissen $;enicLeu, 
seil vordmr Porlaals Mch iimra uod gegen die Plaut« dcf t um«. 

SeovMten fand ntifbstrhcade Zustände: 

Der Calrimr iv war wenig librr tleiti Bfidoji eihnlipii. der 
Aslragülus iu aunuulcr Lagt-, das os ii;)vI('iiIhi'c in gehütiger 
Vtrhiiiduag mit den os«ib. cuneirormai. Der M tierm. lug. halii- 
dM OS coneifonne I. und veHHllels dessen du os mviculare 
drdcnd etwas larhgezogen. Die Sehar der Mia. pennaei and 
mnmiUcIl die dos lougus waren sehr !.i:irr. 

WpDIl dpr \'Hlgus mit |dHl>|)odia luiigllud. vorljiiudrii 
datiu erscheint der Fug» «ehr Ihdr, die Pii8S[datlr llich. 
Der Krank« berührt beim Gehea deo fussbodea luglcich aiil 
dem 08 colcaaei. dem Kupfp des Talas. den os laTiealare. 
cuneiformr 1., os im ; ii. 1 iiii! dem prosseii Zehen. Manchmal 
ist er mit lalipcs (.(li.iiK i (oinidiiin. Detpech sah diese Form 
angehören. />i<t'a( beobachtete ihn häufig inil dem änsseni 
Wiukelfuase oder mit dem LjUkgeuhobirusae; Sirmej^, VaUin, 
Jhmat mfl dem pes eqaiaus. 

AiiKeborrii ist er selten. Gunin snh ihn i mal an bcidoti, 
6 bi« 7 mal au Kineni Kusse, vtl^thnnd der andere an Varus litt, 
md ^ mal , wo der andre Fuss gesund war. .Meist ist er er- 
worben. Br bildet skh oft bei nnfaageader Coialgie, oder bei 
rbacbitlsehor Verkritaimaag der aatern Bitrendläten ans. Bei 
li izliKT Ist er manchmal nur scheinbar vorbanden Oo^nhnlifli 
miissea behufs der VorbereituDgen zur Anweudung der MascbiueD 
der peroD. long, und brevis, nanchaial aneh der ICIhIo Achill. 
Mrachailtan werden. (Siromnjrr. /.»>('/•.) — 

Pet angulatus ezternus. 

Der Uussere Rand des Kusses hildpi keine gerade Linie, 
flotriem einea Uohliriokel. Diese Forn ist äniserst sdtei uad 
Maber lur iiU Goaiplication des Valga«, talfpoa «dcKMl Md 
yhtjpodte gnehen worden. 

Pe* anyiilatus Internus. 

Der innere Fussraud bildet einen Uohlwinkel. Ich sab ihn 
uiohoren ohne Coiajilicaiion. Es schien das oi «MaUStmo L 
entweder gaaz in fehlei . oder wenigstens sehr klein zn sein. 
lIliuTii; kommt er al» f'oin|ili(ali(in niil dem s.ir, wa.s 

andre Autoren als bOhereo Grad des Varus betrachten. Der 
Winkel zeigt sich gewöhnlich zwischen den Talus nnd os na- 
vicalnre. Br eiforderi gewOhalich die Zersohncidint des M. 
ahdactor oder nach flexor brevit halincis. 

P«i coaesTos longitadiaalis. 

Der Sogen, welcher in der Ricblnng von vom mch hinten 
•Mgespaavl ist. enchclnt za stark gewOlbl, was TonUglich, 
namentli« Ii wi nn i r vorkommt, in den Gelenken »wischen 

Tarsus und Mciai.nrsns seinp Ursache hat. Sonst ist er eine 
hftnfige (lomplicalion der varo-equiuus, der circuravolutio |iedi.s. 
■amÄuMtl auch des lalipes calcanei. In ersleren Falle nebnea 
■eiileas alle Tarsnknoehen dnran Theil. Bei Ungerer Daaer 
weichen entweder die Gctcokflüchen des Tarsalknochen auf dem 
Rücken auseinander, oder sie werden nach der Planta zu rc- 
sorbirt. Kind auch wohl (beiv aagebornou; vom Aufange an 
nicht richtig gebildet. Hr fordert gewObulicb die Zerschaeidaitg 
der apoaeoroo. planiaria, des inor brevis digitor. coma.. oA 
auch des M. libial. poslicna nnd penm. long., odor aacb woU 
der Planlart»ander. 



Pm eeMsvas lisnssoisaiii 

Es ist die Wölbung von rechts nach linka z« aa bedeatead, 
dadurch erscheint der Fuss sehr lang nad schmal, in der Planta 
mit einer I.Hngenrurcbe versehen. Er tritt auf als Cnmidication 
des Varus, varo-e<|uiuus uud ilo j.cs eijiiiniis. 

lieber diu Aulheil, welchen einzelne Sehnen dabei habeo 
und die daher zerschnilien wetdea aiUasea, ist nichts aidietat 
bekaaat. Nach Umstanden der CaatpHcation werden es der 
M. tihiaL poslic. peroa. loag., transv. pedis. adducior halincis 
uad aelbM die Qaorfhaem der apoaeuros. plaalaria aaia. 

Bia sehr bKafgcs nnd gowflhaüdi erworbenes Uebri. Die 

Bogen sind in der Richtung von vorn nach hinten zu zu s' lir 
abgeflacht, der Fuss erscheint daher langer. Der ChIiüiipus 
neigt sich dabei etwas seilwHKs nach innen, daa oaaaviculare 
nebst dea osiibtta caaeironaihns wird hcf«bgo|iraasl, uad des- 
halb erscheiat der Pusa aaeb breiter (Thmt), WahracMalich 
bildet .sich nach und nach eine siiibluvali'i dos os navicularo TOB 
dem 08 tali aus Die vordersten Kibi-rn des lipam. deltoid.. so 
wie das ligam. fibulare anlic erleiden nach Thunes Vermuthung 
dabei eine bedealeade Spaaaaag. Er ist hüu&g ooaigpiidrt lait 
Valgas, nnnchnal aiit lalipes eakaaei. 

Pluiypodi« transTersalis, BreitAus. (Tliaae). 
Die Tibia und Fibula stehen in gehöriger Richinng za dem 
Talaa. Die WtObaag dsr ossa «cutarai iai von rechte nach 

links venaiadert oder aurgehoben. Das Wrhültniaa der WM 

larsi ist neistens normal. Fr ist nicht häung. 

Bei den l'liilifussrormen würde eine Zerschneiduug von Sehnen 
keinen NuUen bringen . wenn sie nicht darcb eine besonder« 
(Vaaplication aolbwadif werden. 

CireumT»lutio pedis loafitudlasUs. 
Der ganze Fuss ist um seine Querachse dcrgeslali nach hinlcu 
herumgcschUlgeat dass nur der Fussrand di n Hodm berührt. 
Die Zchea ngea weit nach hiatea hervor. Oer ftii«kaa ist 
coBvex and mll dner dichaa Schwlde Mc^i, dio flbat Aar 
I i. ihir fein und zart. Dm Achiliotaahno dick nadarnff. 4io 

Wade uictit t'iitvrickell. 

Sie Ist entweder augeboren oder aus {les equinus oder varo- 
oi{«UaB aasgebildei und lail demselben coaiplicirl. Sie ist InNaar 
lalt LXngenbohlftiss oomplldrt. 

Die Zerschneidung des lendo Achillis, der a|ioneorosis plan- 
taris und^ nach L'nutandea der Zeheubeuger uud dea M. tibial. 

ClrcumTolutio pi-di» trinsver«»!!"! 

Der Ku.sK dreht sich ^('in<•r l.uugenachsc nach uacli Her Seile 
herum. Da die hinterste i'ortion desselben an dieser Umwälzung 
nicht gleichmiusig iheilwaiml, ao wird er in einen unfttnalichia 
Klampen verwandelt. Der Pnssttfcfcen ist halbkngelig. nad lal, 
weil der Kranke darauf tritt, mit harten Srhwipjen besetzt. iHo 
vorilere Uillflc des Kusses niii den Zehen ist in die Höhe ge- 
zogen. Der ttassere kntichel bildet eine grosse Halbkugel und 
berührt bisweilea dea Boden. Aa der Stelle des iaaeca Kattchcia 
zeigt sich «lae VertieTong oderwenigsteas eine Abladaag. Die 
Srlirifii iti der Fus.ssnble siinl sLi-^k frsj.,iiint. Die Achilles- 
sehne und die Ker.se liegen uu der iiincrn f*eite des Fusscs. Die 
Wade fehlt. Der Unterschenkel ist atri)|jhisch. Bol Hllcroa 
Peraonea sind die Fusswarzelknochen verlUderl. 

Die Batstebnagsweiae aad Complicaiioa. «o «te Ao Mca- 
tionea zur Sebnenzerschneidang liad Im alignaoiaca aach d«Hi 
vorigen zu beurlheiien. 
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Ftgw t. il. I wi dwtf Bw 4h swtilm Ethm$ mit mori «MMm LtfpM Aireh Mhut h uU in. 

(Sioi.. II. AHMtot, ff M>) 

i. O. ffände dn OpfrMtur$. 

A. BäHät itt JuMfllfm. 

— III. Parslflhing ein«$ fu ww-tfulmu, coNiplicfn mit cfrCMmMlMf» jimKi und fM 

— /I^ Pti equinu$. 

— r. Valgut. 

— ff. Skelell (ints pet van-equinuf. 

— ril. Jfwdwin ein« talipts calcanti. 

— Vitt. — bti «nein p«« «^uinia. 



Fif. lU— VI. fliM IX-XL iM Amrfiry nqiirt, Plg. Vtl— VIIL wa/k 
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Vierter AMritt. 



Snbcatane ZerMclmeldan^ der Sehnen am Fussyelenke. 



Bs lind folgende SehniMi . welche hier iu t'ra^r kominen, die 
Achillrssebae , tibialls [lo.siini.s umi auiicijs Hir drei peronaei. 
der exlens. difit. conm. loog. Der flexor balluds longo» 
kan am OOrnk ohu« GcAikr dir die «rl. tiMal. fuHk. lichi gut 
«afgefandea werdn and fil , wenn es notbwrndig wird, vielmehr 
in der Planla no dar Stelle zu zerschneiden, wo er lebr stark 
kmairtriU. 

■iwahneid— K dar rt iiamsiiifcaa 

fTaf. je. rig. I.) 

Die Indicalionen geben alle die FKlIe ab, wo eine Ver- 
Inngernng der Arhilleggehue zu rim r uorttialpn Siellon^ notli- 
wendig ist, vor allein der |iei eqaions und varo- equiuus. Auch 
kein angebornea Valgnt kau aicaatkimidigtrerdeB. Ditffenhach. 

Di^^Kboek wendete lie auch bei einer veralletcn LuxaÜoa 
mck kialM aa, and war dadorch im Stande die Refiosillon zn 
bewerltsielligen. Ki-m er hat er gesehen, daxs hei pBPiniarihrDfiis 
des ÜBterscheDkels die Verkürzung der WadenniuKkclo so unter- 
kalten wurde, dass er die Achillesseline trennen inusütc. Morgan 
ud Mtyuitr xenchnitlea sie bei Praclnr des UnlerKhenkels. 
Aacb bat ann sieb mehre Male gennihigi gesehen, sie lu trennen, 
wenn nach dfr AiisriihriiriK (It Operation von Chopart derKrunVc 
auf der Narbe ging, nnvou bei dieser Operation schon die Rode 
gewesen i»t. Bs versieht sich wohl roa aelbli, dass man sie nicht 
lancbacidaa darf, wenn der Kranke wegen zo kurzer BxtremitUt 
•ich einaa Pferdefnss erworben hat, um dieselbe zo TeriHngern, 
nnd dass, wenn man beim varn - pquiru^ ilcu Fuss Icirdt in die 
noraale Stellung bringen kann, man die Heilung durch Ma- 
mUbw ahn StkneMdMll ywnMm mll. 

IMmlk. 

Ausser den iu dem ull^n-nu nini Ttipjlr cmi f ihlenen Vorbe- 
reitungen riir die Maüchlnrii Ist keiue amlre tiüihig. Die Ope- 
ration ist an und fUr sieb leicht und kann den Anfilager and 
Ungeublcn nur dadnrcb ia Veritgaabcil atUn, data ar aagcwiia 
iai, weicke von des vielea enpfeUenea Messen nad Modilea- 
lionen vorzuzirln ii seien. Mir scheint (l.ir.uf nicht viel anzu- 
kommen Wichlif^Fr ist die Kennlnisis lirr »niilnmischen Ver- 
h%llnisse. die BinUbung am Leichname und einige nattirllcbe 
Gesekicklichkeil. Im «IlgaiaeiBea glaaba kb indiaa i«t felgaada 
von Ditfftnhtuh TorzBgIfcb Anftageni «apfoblctt* Melkt»!* am 

leichtcslcn aus/uf;i!iri-n ; 

Der Kranke kniet mit dem zu operirenden Russe auT i'incn 
SlabI, odar Hagl auf den Baacke, oder wenigstens so auf dem 
Bette, data «r im Opcniaar die Wade dea kranken Kusses 
laweadet. Der Wundanl «nßnil cfn eekr ickmiles, spitzes, 
ein wrnip ji kriimmlps Mfüspr mit den 4 Inzicn Kitipi'rn , so 
dass der Daumen frei bleibt, ungeffibr als wenn pr eine Feder 
achneiden wollte, ein AiallteDl «treckt den Fuss, um die Achilles- 
aekiie frd and erbebbar aa nackea. der Waadarxt iuit ind 
laolirt die Ackffleaaakoe Mit dar Unkea Hand, keU aie h die 
Bake udfHcktdaaMeaaar etm I" Ikar dca AMBtt dar Sikm 



am Calcaneus an deren innera Rande und ihrer vordem den 
Knochen zu geleppnen Kiache ein, und s^ernrle inch vorwärts, 
bis er die Spitze de« Messers deutlich unter der Haut fUbll. 
Daan wird daa Maaair la gedrebl, data deaae« ScboaUe Mak 
der Sehae zn gewendet iat, der Daumen der recfataa (daa Meüar 
haltenden) Hand wird aof die Sehne gelegt, so dau dcb die 
Sehne zwischen 'lii^st'in t)aamen und iUt ^tr'üs>>rH('hlll'illl' hiTitnli-t. 
Dadurch wird verhindert, dass man beim Durchschneiden der 
Sehne nicht aus Venehen zugleich die Haut trennt. Za^aM 
bleiben die Finger der linken Uaad an der Stalle llegaa, «• 
die Spitze des Messers ^priihli wurde, um zu TerUndem. daa« 
ilic liniji nii hi iluri IkIim lifii w./nlo. Der Assislent spannt nun 
die Sehne durch starke Beugung des Fusse» an. — Der Opera- 
lenr durchscbaeidet jetzt die Sehne halb im Ziehen halb iai 
Ürttdien, durch stgeflirnige Bewegungen des Messers, bis er 
durck die platzlicbe ruckweise Bildung des Zwischenraumes unter 
der Haut und rin hOrbares Gpr:<usrh »ich von der vollsiHudigea 
Trennung der Sehne Überzeugt hat. Einzelne nicht vollkommen 
getrennte Portionen der Sehne werden sogleich durchschnitten, 
ebe er duMeaaer wieder heraaaainat. Das Messer wird dann 
eaMkral, aaf die Wnade nasse Compreiien gelegt, und sollte 
die Wunde stark bluten. < iv)i»s l)ru<'k .ingewendet. Die zweck- 
roilssigen Maschinen komnieu am besten erst nach einigen Tagea 
in Anwendung. 

Die Verlelaaag der arl. tibiaL poslica, an wie die dei nen. 
eeninna. Ist leickler mOglich, wenn man das Messer am äussern 

Rande der .4chil!rssflinc efusticlii. AuFdie Verletzuiid des Ner^'ea 
kann man aus dem pelzigen Gefühle an dem letzten Zehea 
schliessen, «aa aiaige Mal aacb dlaaer O^acalioa keokMikM 
irordea itt. 

»wekaakusHana «er Setae daa m. IMsi jSatlsML 

Diese Operation ist oft noihweadig gewesen beim varo-eqaiaui. 
beim pea efainue, bei der cireanmlatiopedi«. Fataeramdea 
Inlriea Tala« rcponirea n koaaea, wie Chmutier I77B bericbM. 

Aus denisi'lhen Grutidf wiirdr dirti^ Opfratiun 1*^4:} iii der 
(Uluiqup Ae. Marücille nus;;prührl und Canton schlug sie litil ia 
derselben Absicht vor. De$peaus (HI2) mussle sie zersckaeidBa, 
weil aie bei der Btaiirpaiie« de» Talaa biaderlich «ar. 

OprratkiHiTer/altrfn 

Die DurchKchiieiduag dieser Sehne gehört zu dea acbwie- 
rigern, weil die Festigkeit der Scheide ein «a ffa lleidaa BetTOr- 
trelea der Sebae kiadcrt, aad die art tibiaL paatica, «caii^aiA 
sie noch Mater der Sekae dea lexvr digH. canai. liegt, fcal 
ungenauer Kenntniss der .Auatorale l<>i> !i'.rr M rlrtzt werde* klM. 
Denn ihr Puls ist nicht immer deutlich zu i'tihlen. — 

fMArer empfiehlt Iiti-M zur Durchschneidwg dar Sehne dieSteUe 
IM «ftkica. «» lic dicht Maler dea lakere. aaa. Mvicnlar. liegt. 
Itter, «a da kareils ikra Sckeide mthaeaa kat, tritt lia aaak 
bata tato-«friMi kaiMdera demlick kerw. Ünlt treait ai» 
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8— S Finger lirnl «berlMlb uod hinter Aem innern KiOchcl. 
Wai ich die Vonclnift dM««*lben richii;; nuf^elasst habe, so 
wiril lin« Messer an dam kiolern llxiiic iIlt Si-Iinr i-ini^rstn.ssfn, 
xwischen derselben und der Sebnc de« flexor digil. comn. (in 
dem Buche steht wohl aus Irrlhuro l«K. haf. lall.) aacb dar 
Tibia sa fcacbobeu. bis die Spitze des Maaaata den Kaocben 
bctfllnl bat, dann dat Hei) so f^esenki, data das Messer unter 
ilic zu /iTS( liiifNlrriil!' Sfliii'' iTrliii^'l isi uuil nun so woil unirr 
diF Sehne liiQHeg^esiosscii , das« Hipsfibe von der Messerspilze 
liberrag:t wird. .Man kann dann mit Sicherheil fUhlea, dau man 
die Sehae aaf der Kliafeiat aad treaal aie darch einig« leicbte 
BewefniBfea. Ba irird dabei ein lirMheadea Geräusch wahr- 
eeoommen. da die Flcischfaserü des .Musliels tief bis zum iumm 
Knitchel herabsteigeo und so ein bedeutendes Zuriiclizii-hen des 
Obern Endes unmöglich machen. Siromeyer zieht eine liefer« 
Stelle aur DarcbschncMnac vor. da, wo die Fludaebrasem anf- 
fsbOft kaben, Jedoeb nnrdana, wenn die Bieber« Trenaun^ Her 
Sehne sabculan geschehen liann. uud ki-iiuMi langem EiusLlmiu 
oder Freilegung der Sehne erfordert. Sollte dies aber sein, so 
empfii-hl! er ebenfalls die von l.iitle vorgeschlageae Stelle. 
Fi^Mau eni|>lielilt ebeufall« den Sckaiu vta der Tiefe «ach der 
Hanl iB vomaebawa. am die Aneif« n Termetdeu. la unsrer 
AbbildunfT ist Messer am vordem Rand, der Si hne zwischen 
derselben uud dem Knochen eiagesiocben. (Taf. lü. Fig. V.a.) 
Bedeckt man dabei die Sehne des flexor digiL conaa. nll dem 
Finger, aad aitthigeabHa die Arterie aeUnal. ao iat man gegen 
V«rlc«iBag deraeibea gaaa ^er. VeHMrt nan an dieser Steile 
aach der Vorschrifi von f.w!r . -in V inn tum zwar die Arterie 
nicht gut verletzen, alleiu man riskin, das Messer nicht genau 
an dem LIniera Kande der Sehne einzustoaseo, oad kann ent- 
weder ia die Seiioe des Aexor digit. coma. oder in die Sabslanz 
Sehae dea lihiaL aeliit gentlni. Daaa Wirde der hiatere 



SerMkBeMiuig der SelaneD an dw 

Dm ra. flbiaUt taticui, 
»aageftihrt beim lalipes calcanei und varo -e()uinu8. so wie auch 
danal vte^eu .SLli^ierigkeii t\rn \ ..n viiku n Talus zu reponiren. 

Wenn man die Sehne unter dem Uelenke, und nnr wie 
Anal will, ciaige Liolea nator dem ligaa. aanul. treaai, wo 
•ie ohnedies bei den Klumpfuss^tellurif^en jTe-tT'ihtilii h am meisten 
bervorraict, so hat man eine \ i rktiiiug; di-r Arierie uicht zu 
befUrcli-.i .1 ,11-lie T if (i I ;n I und II. und Taf. 16. Fig. VI. b.), 
was um so weniger geschehen wird, wenn nuui die Arterie aüt 
den Fingern sichert und dat Maiaar ui imacra Raade der 
Sehae einfahrt, aa wie anf der AUildaaf Taf. J4K Flf . V.&tad a. 
feaalgt ist 

iadicirt bei flontrariuren dieses Muskels, welche sich häufig mit 
Klumprussformen compliciren. Chauuier sah ihn 1770 von einem 
Wundarzt zerschneiden , weil er die Reposition det nrrenklen 
Aatamgalna hinderte Maa ireaat iha aa der berronacaadalen 
aher faiker der AMarie , sticht daa Meaier 
r Sfkae da oid adtaNidot aadi der Baal 



zu. /-»Ural wählte unrh rmslUnden entweder die Stelle wo die 
Sehne einige Linien uotcrhalb des ligan. anoul. liegt oder aa 
dca niaJaii«o-Meiaiafaal(ehak«. 

Des m. extessor difitar. eeWBB, 

Die Zoncbaeldang aller Sebaea iat angezeigt btlBi laUpea 

calcanei, ■- einzelner, je nachdem die eiue oder die andere ihren 
Zehen nach dem Rücken zu beugt. Ob man von der Hanl nach 
den Knochen zu oder in entgegengesetzter Richtung „ 
ist liemlich gleicbgfillig . letzteres wohl etwas leichter. 

Der Sehna de* m, peroa. tertiusL 

(Ta/-. IG. Fig. IV. g.i 

Kann noihwcudi^^ m rdpn heim lalip. calcau. nnd beim Valgoa. 



Der Saluea des m. p«(«& J 

Da, wo beide Sehnen in derselben Scheide lietren , oberhalb 
oder hinter dem Gelenke, ist c«. ohne dieselben freizulegen, 
kaum tUi>t;lK'li. jpde einzeln za treaaeo. Erst da, WO ale aich 
am äussern Fussrande trennen, iat dies ausrtihrbar. 

Zar IVeaanag der Sefaaa dea peien. leag. (Taf. 16, Fig. III. d.) 
kann lalip. calcan., Va^i aad auch UawaileB BaUfiMa Von 
anlassung geben. 

Villi den verschiedenen Autoren wwdta verschiedene Stellen 
als die zwechndUsigsten angegcfaea» aa raa DitgtnbOieh Vs">-^ 
Ton Damil 1—1'/»", — wa AronwysrS" oberhalb dea taBMra 
Knttcbels, — von lle'.d vor dem Kudrhel IHeffcnhach 
schnitt von der Haut nach dem Knochen zu, Dural m entgegen- 
grsiiiiLT Richtung. 

Die Zerschaeiduag der Sehne dea m. peioa. brevia (Taf. 16. 
Fig. III. a.) kana aoihweadig werden wagea talip. ealoaael uad 
Vaigns, aad araaa, soll sie getrennt -.rm der ScLne des tjinRiis 
vorgenonmen werden, am üussi-rn l ussradc ausgefiihn werden. 

Die Sehne des ni. flexor digilor. corem. (Taf. 16. Fig. IL 0. 
Taf. 16. Fig. VI. k.) würde aar daaa aai Fnsagcleake fciraial 
werdea kflaaea, wean alle Zehea aagleicli aiark gekrOnHit w«r««. 
Allein es wird in den meisten Fallen ralhsamcr sein, weil an 
dieser Steile die art. tib. poatic. leicht verletzt werden kann, 
ihi /.i isi läueidung an den Phalangen vorzunehmen, üa, ho e» 
auf die Tieaaung eioMloer Sehnen aahoniBit, wird dieaohaehia 
aa iwecknMaaigaieB aeia. 



AuMoliDeidaac einM StOoke* aus der . 
J>i(|f«ibflch Ihhite die« aas bei talipes calcanei mit voll- 
komnener LSbrnaag der Wadeumaskeln und bedeutender Ver- 
tun 2:rTiitii: i!rr ArliilUs^eliLf. I>;,f)if, Üulertie, .Si/Die schnitten 
bei einer scblecbtea \ crnarliiiiig der verwundelea Acbillessehae 
die neugebildcle Zwischenmasse heraus. ÜNeffeahadk tteaHa 
zaeral die Strccfcaebaea. legte daaa die Achiltessehnc durch 
elnea laagea Haottchnitl frei nad schnitt dann aus derselben 
ein 1- 2" laiipi ;> Siijck heraus Die Enden wurden durch Herab- 
ziehen des Fusses einander ratfglidisi genähert nnd die flaut 
darüber nsaaneageiofen. 



Pauft schnitt das ligaraeot. periiendic. fibulae posterius und 
das ligaai. deltoid. mit einen schmalen zweischneidigen Meaaer 
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Kgwr l. Dtr In/tf Fiiw Mit MMm. mprSptrirl, - M« «Amt «upem Frau. 

0. Atnatmr IMMM. — b. Itmtrtr litlWMl — t. MtM 4e$ prMttH itlms. — i. Mmee an imwm JtanA 
Ar iUMUfMiihiif «or Ar Seftn« ciiii^MlMtfn. 



— //. iliMtfoiMjf Ar Setenm A« UnAan FiiWMtowfci f wn ktolM 9«wfe«N. (Jfowiv FWw in A» Jlllt«yiiihrait.; 

ÜKr MchNom tef om/ Am finidbf. Ar VMnrfdkmktl AMiMMMl, Ar ZWUmt m* mn» obm An Fimi h&rA. 
fl. Fuefc, Nwldk« Ae Mulm PIM» Ar ^cMffcistAm jttcnMU und itaA in Fibula zuläuft, mm mä Ar fyfir 
Uigmdtn Faubt ni imtMiiAn. 

Pirvyo/f ninint iwri Fa<ci» itt AttMclMkm •■. lt«|t aialich nalrr der obenKrauialM Mak aia« NenlHTM WMilMikir M «kr Aaklhl» 
sebcc . urlclK- riuer icrü>ei »ekF MlUth IM. H* Itt ihr aMl brtasden jil>«rliild<I , ua dMI n filte Cai i MtMt auf Jim BOfa ta MrilM. 

fc. Achiitfssehnr ijanz frrigeltgl. i. M. abJuclur halluci». 

C. AVnii.s (l(;m(. /JDsfir. /. Tuhtrculum «Min .');f:Jr,< tiMi Haut hedefkl. 

d. Htniere Vnm uU\nl. pu.sdra , tcekh« in dieser An- /• Matleafuf frlcnuis vuii dfi Hunt l'cfrnt. aber mich mit Faida 

Sicht dif Arterif lirJetkt ii/jff :i./yrn. 

f. if/irir des m //''-i«r iJi^iV. ciniiw. M. Sf?,),»- rfrs tn. pei>iuaeui> tuitg. cuii seiner Scheide btffeiU 

f. — - - iihial. pouic. »i / i'dv /i}iü/(K/;< de» m. prrou. breiii. 

y. Fa.yna . irrlrhr die iicidrii fitruim V'frkrlti un- I itiitiiiHH lion ilrs m. {[(.cor haUucii long. 

ri'iiJi'.Viij.'' iiljfiziehl it/rl inf ii' i;, Ind. Mi7,.'!! y > t-fia xlJi/ii'Na /jiJM'CI ti latunttls M(*rnu«. 

den »un. iterouaei» geht, um auch diese zu bedecken, q. Fatria , icelchf die tiefern .Uutkeln uamiUelbar ibtirzitlU. 

h, MUBubU hmnim. , Wa »tlM»*rt» SlaU« »ar S - liag ua4 

in TiHa Ui t«r MitlcUlnit d*r fibala. 



— III. JwjeM Ar widnimlen Pmteie, wtMu m Ar Amwii Füdie Ai Fhmw tHMf FuMfifmbi In dif iiMHi Mim; Ai 

----- - _ . _ 

«. Mtutr, HtMci iwfMlkcii An Jbotllfii UHtf Ar Sthw Ai ». imtoii. kmA fMfMloflhin üt. Mm» M<ni m idhatr 



Iffiiriehl auf Tmotamit. RKkur Fim lAm «ffini M^tibML Irngv «m Ar Hadu mi lur AnuplH 9". jDtr FIkm 
iit luicA MMH gedrdn, " " " 



«. Rtdtur Ftm Htm magim ifVbtt. L 
p JiMi ütef Am Ml «Mf GuMrfl «tmlki 
lfMhw An Mttodit» vmd der Sthw Ai m. 



Uhmm, fMühHiMii An n» fmn. Jung, an iraiiiai. 
b. Tükta. — c. ikmwRr Jtmi A« m. («MMor Af<lM>. www. 

d. Ibtitr, «iMn wbMIm Ar SMm As m« fcrwi. Imv^ <m< Am JEMcte» f tafMtocftm iit. 

f. Eoff An rdM«. M dtmr flUtaM Ai AdM imA «m dbm «riMmUcii AnMM An wllwlia tMtmu mH/Mt. 

f. ÄMt vom ik ftrim. «Vfi^s» Amfc off iFAMl ftmdtovih ANlKck lieMar. 

0. Jiaite «Mii mcMfant mIIimü. Jfm «ritt ü» SirccfeMftmii* iw fc fct «ieU taMNAr* ttuidmH iM, imUiik mif Am 
JUMfam At JKtüa^lliMhiBrtaM «trlni/an. 

1. AvcMMf mifrfor mIcoiku 

ik Fwuatt Ai CWcoimui. wiMr imMmi A« SiAm Ai »■ jMmm. I«n9. 'au/<. 
I. JIMf«»lM «Mnmi. 

m. Fhtm, wMm m imunt Rmit UrSdm» A» m.HI»>lii «ufaM mrtwtei Arwtttw mh< Am JTnoctot i fl i fuf ortwi tu. 
/F. iiMioMjt Ar SWImn, «tftft« «n Ar Atinm fUeh« int fW«igv|iiM*M Ur^m. Orr mftf« Fh» cfttei Jwifm majpim 
JfomiM. Oft BaM mard« M S'/a" otoiMft Ar ^ir«e Ai maAofin uMrnyf itufmu. 
0. FiMa. SfftM A* m. jmm IM19. 

fe. jiliwmii.i»«[iMt «itf»«rik., wcMlir&"«b«rft^ I. VaHMhi« «Mfrmu. 

SipAM Ar FAiifai dto Fcicte dHrAMM *«. /Sr m. ickflbiMlIm. 2" wiit mm itnr StMA tl/Ml. 

dit Baut dtr äiuiim Itkm tiifftiM* «Mt«mFM»> w. IV- cufm«» »xtnmu domOU pidit. 

flyIlMjti fllflf f ^BfllffW lllt "bprlmlb ilc« Kr^^f^irt^ tvt rr zwar 4-'-H*" «ril ifin <l«r Arktllrioirfaaff 

tf FfllCfA* «pUVriil, vvrilO ii^iitli«-tp 4l^r Kim iinirr rffltteui ^^'Mlk^'l ijrgrii dcü Lalirrjcliriikci 

i ISgam, cractetum der Fatekt. Sfci"..".*'^. '■''•'"^ ^"'-^"^ 



^. . . ^kartkt. OalcrwM ar M«hk M rfarpMMt' 

«. 11. «biiMr d^uor. mwA. 
f. Sdmm dct m. caMnu. OaH. < 

f. Mm du ffi. |Mnm. MrmiiL a. iL jhtmi. I0119. 

ib — — — — IfNii. p. Sika* det m. pmm. 6nmi. 

i'i Jf. Maelor Aftti' mMaiL f. Fmw JopAma parva. 



— r. 

Dar Unk» Fa$» ^ntr näfmi Awt «m dir Ade Mi aar Spilu dm gniM« lekmi 9%" lauf. 



«. JUmer, mM'Mhm der Sehne dinn. UMHt paMkaB f. SMut dto oi. «rtemor AoHiiak Imh. 

wid dim liwNiKfn eitigtiiotua. jL ratemfam «Mit MWtnrarii, m «iMr FmiMelluiia 

k Fma MipKciM mofiM. dir vcriöngfrfm UufcnacAM ArSIWi, nwm aii ai|wM 

c JiMNr. «wdMMmJlBaA der SrtiMdnm.ffMoL dk Späxa dt$ SMb^ gezogtti *iri, tatfuwL 
flMffeM* «IwrJkaA dct Amgelmtw cioffnlocihca. L Var^nma du Tahu, um wtleke nVA die SiAw du m. MM. 

d. Sitae dei OL iMriii aolieui. poelie. tMlfitl. Oer ¥oripr%Mg beßndu tkk üt dhm Fim- 

e. Mtfw, wir JEertcikMtldtow <m*r tfifem SMIb dit ärihmg Vi" '**' <^ ommimmii «erlflnftrltii £dii0M- 
fR. tiMal. «Htfe. «fofitiMtm. Mhtr dir ZiNn. 

/. Jlottf «leit mdamri« Mheit. ft. JCtHMhit iMmiM. 

— VL iiMiMiiie der StkntH wid der leMcMaelM IUeilr, vuMu aa dar Umtm FNbAe die Ftuiieienkt$ Utgm. 
Der Knfte Fuu dindbm U€h$, «t«Mt wi Fig. IT. bmtM «eerdm M. 
a. FflM eofiuna mafM. — 5iAiw dei m. tfMM. oiilfeiit. Aiir V" tn«. Ah SMU «mi «etacr SdMA fM «m- 

«erlilif fffatNii, WK A> SUne «idtt om Mnr lofi wt biittM. 
c JMImIIm imeniiri. i. Mm-auUnaaUal — t. JT. aMHCMr Aalt. — /. SMoe det m-KUM. pMMe.. Mer S^lnil. 



ff. Foia'a, «eldM nm dim maUeehit Mmmt mm Ctafcannit jehl, «md die Sehefde dft m. WMto ponictu 6jldiii NQk. 
Jh. Sekne det m. iMal. poitfe.. Mir d^ »r«il. — (. Art. titiaL poillc. Mftel ikrea Mdm Vmm. 
k. M. flfxar difKtor. comm., «do doi FMieft «tat «1 dit &Me itif > i y mf i i» itl. IMt 5iAw Mir S«' tretl. 



1. Jf. pexor kaütuM Umgu», Acht o« dir dcMiMtikiw aim<tMt t** ittA «on dir fllaul ta^krat, 
m. N. UMaliM pstiiciu. — a. ilcMllitMhM w» tttnr SeiMA ft||Wil. — a. Sitae dM m. ptaatarU. 
p. OberfiiUldidit laa§ dar Fa$tla, wM» «an dir ieMgiiittae wir llMa galt imd die li^kra JümMi die IKiltfw 
tehMfeili ^ftfrriiif. 

Oir fWMt Fim, «0» Ar Jliaclb Mt wir SpUu tu fraum Erimat §iaimtm, war W" faaf> 
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Aafimekaaf 4er art tibi«!. p«ctfea. 
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■■aclaattoB das Fiusm Mit d«a ZiilMlMhaltt«. 



Sie M Mcr mstAlhr IV,"» eed Hegt «ck WMer d«r 
Sehne des fleior diffl. romin.. voo demselben durch Hl<> «(irKr 
SelMid« der Sehne felrrnnt. zwisdien ihren beiden Vi-ncu, an 
fbliaUBteni Rande deo y^-iww XwixtaivnA Taf. lu. Fi^. VI. i. 
Tif. 16. Pi(. II.). AbwetchurifTPii derselben sind sehr teilen. 
Mu km ihm Pih hd LdH ud.n flUee, aobaM Ihre Be- 
deekwigca lickt eecetdkwoUen eder kreakhaft verdickt sind. 
Om sie voe slealki fentea fnidOseii qnerlanfeBden Pnnern be- 
deckt ist, so Terbirf^l sie sirli , wenn sie bn ciupr \ erwirndunif 
Tollkonmen darchschniuen wird, unter dieselben, und kann 
dnn nar darch VerfrOiacraaf der Wnnde allMli BhHChMMens 
■ach d«B Luti imt Aiiwle aa||eliMd«i iwrIeB. 

Aubuchua; d«rMlb«B. 

Mao rublt in der Milte zwischen dem höchsten Pnncte des 
■alieolas intemot und der Hacke, dicht Unter der Sehne 4m 
«■ lexor AgMor. COmnnn. lon|na aine rianenartif^e Veniefnnr. 
An dieeer Stelle iiecbl nan elnn 2" iaagm . bof^enforniigen 

Einschuill, narti iIitsi-ühti Kichluiif;. in welcher Hie Arterie iHnft, 
dringt durch die Haut und das darunter liegende Pelt, ood acbabi 
leiiteres etwas zur Seile, bis nuui deuUlche von dea Knlfchd 
■aah der AchUlenehae a liahnde fiuciVae Faaera bemerkt. 
Dndl diese hindnreh airtt mu die bltniidieB GefHase schimmern. 
Mao hebt i-iuiff von di-n KtHern mit einer Hohlsondi* in die 
Ui^he. scJineidct sie durch und hat sonül die Arterie nebst den 
heUen aie einschbeMtirfm Venea IMgeiegt. Haa lllhrt «ioe 
UgalNr aai die AtMiie. 

lehrt, mn eaOe dien Srhnitt fahren, welcher ■/," 
roallcol. Inlern. anlUng' und I P ," iinir-r iL mselbcn 
•ich entreckt, und 2"' von dem Mnllcolus eullcrul bleibt, um 
Bichl in die Sehnenscheide zu {;eratben. fVJprau will, man «oll 
tt** «M 4hb KnOchel eatfernl bleiben. JfoMfo nadit den Schnitt 
in der Mine des Rainies swisehen nalleol. Intern, und lendo 
Achill. Nach UtlrmanW der Kinsi hniii ' , unter dem .Malleol. 
bei^innen nndl — I'/," ttber den Kinichel heraufateixea und nm 
der Arterie zu Tolgen, etwas halbzirkelfUrniig aesfallen. Fe^ieau 
hall die OparaUaa Dir (ehhrUch aad räih suti dieser Stelle 
die Arterie fin nnleni Drfttel des UnicrseheakeU t*. wtüilen, 
ebenso Pr. ri' j in . welcher eine Blutung au denaUiea 4arth (ine 
hoher angebrachte (<oni|)ressioD slillle. 



CEtmtUaHo Iah - mtralis ) 

Sidillrr in Laval verrichtete sie zuerst iu der Milte des 
Torigeu Jahrhanderls an einem öjshrif^en Kinde WlgM Brand 
all ErMg nnd fiMer dancrader Narbeahildaag. 

Raiihdeni die Operation spXler beinahe in Vergessenheit 
(gekommen war, und trniz drr rui^pgpIiriiPii .Methoden von 
firaidor und Sabatier, LeveMe, klu^e, Jätjer, dorn Verrasaer n. A. 
aichl inr allgemeinen AnerkeanDag kommen konnte, wurde sie 
anl aiacBi Male durch die glacUiche Ananhniag derselben von 
Bauden* ni TorxUglich von Symt in Edinborgh nnd durch die 
Hekanntmanhunp derselben \on OifU'i^ dptn Sohne so hertthnt, 
dass sie seit 1^ von vielen Chirurgen ferauchl worden ist, 
und jeut 4m Bg rg w wtt i ii 4er g|MMifna GUnigia m>- 
langl liat 

Unter 4«n verscbicdenea Hetheden ist die nach Sfmi be- 
nannte nni meisten angewendet worden. Indess ist sie nicht 
überall paasend, namentlich dann nicht, wenn die Uaot in der 
Plaala eder an der Backe nntSil eder kranhhaft eatartel Ist. 



mit der BCIduni; cin«( Räckenlappens , 

Schon Klugt gab an. den, wenn auch hurtea Lappea, aaa 
den PnssrfldteB ni hIMsa, aad schNg timl die Ahskgiag dir 

Kniürhel vor. Bawdeiu Machte 1§W die Operation zwar mh 
gu\em Brrolfr«; indess starb der Kranke 25 Tage nachher. Er 
hailp die Kiidrliol abgnsügt und die Sirccluehnen der Zehen 
mit der Arhillessefane zusamroengealiht, Spater {ISM) ladarle 
er seine Methode ab. Er bildete atimlich eiBca Aiüeni m4 
eiaen Piaalarlappea , welcher nach Tom durch das 5. os neut. 
eiaersails nnd dnrdt den Winkel des ersten Keilbeine« andrerseits, 
nach hinten und innen aber durch die Spitze des CalcaDcu« um- 
grenzt wird. Wurden die Weicbtbeile an der ausaera Seile 
zerstört sein, so nfisste aaa einen iaaem Lappe« UMea. Wswit 
lieh illr 4a« CMiagea der Opeialinu ist es, viel Weichiheile ia 
den LappM anftnaehais«. Man soll die Knflchel, wenn sie ge- 
sund sind, erhalten und den A-ttrat^ülu^ sn viel ahsstf^en. als er 
vor dem Malleolus vorsteht. Von 7 nach Bauäeni üperirtea 
konnten 6 nach Jahren recht gut geben. Nach JMtrt keaaie 
dar eine von Baudem Operirte nie gal gehen, der andere wurde 
nicht Tollstandig gebeilt. Heyfeidtr machte im Juni 1^ die 
selbe ü|ipraiinii. weil die Haut in der Hacke zerslflrt war D. r 
Krfolg war anlangit gut. »paier wurde der Lappen brandig; 
indess starb die früher schon sehr schwache und sa Bittnagea 
diipaaifte Kranke aaeb 6—10 Wechan aa Colliqnation. Vorher 
halte er fchen Ia demefbea Jahre die Operation mit gutem Er- 
folge ausgefiüiri, Die Operirte starb er*t 19 Monate nach er- 
folgter Oper.iiiou au l.uni^entuherculosr. — Im Jahre 1845 
verrichtete nie Vcrl'atser bei einem Kranken, bei 4aM 4Bnih 
einea Sckaas die Fassinineikaechea lerschmetlert aad die Haut 
der Hacke lerstSit war. Der Kraake eatschlos« sich erat 4 Tage 
nach der Verletzung, nachdem schon GangrHn und Si hiiiipHVftste 
sich i iuj^estellt hallen, zur lilnocleation. Der Lappen hng zwar 
an sich zu vereinigen, allein dea 7, Tag UM 4cr Ta4 aaler 
pyaemischea Bfscbeinaagea ein. « 

Technik der Operalioo. 

m/er n nj. //. /// iv.) 

FifC II. Baulschuiit an der Achillessehne, 2" Uber der l'laala 
anlangend, — I" unierhalh des ünsserD — und ' /' unterbalb 
des innen KnOchels so weit nach vorwärts laufend, das scia 
▼erderer gewölbter Baad neck wa der Zchenspalie entfernt 
war, Der Lappen, in welchem die Arirric lilcil.cn und welcher 
Überhaupt mOglichtl nahe an den Knochen g:t'ruhrt werdea nuss, 
um das Absterben zu Terblilen. wird so weit zurlehpMparirl, 
dass auu die KaOcbai mit der Sage abiragea kaaa, 

Maa slehi. wie die Sage «ben aaf die KaOehel aatjpMlM fart. 

/V , V. i;r in.i, hf nacl» DurctiiSguDg d«r Knöchel. 

Die Skge nimmt leichl ein Stlick von der Knorpelflache der 
Tihia wr^, was manche Chirurgen sogar für nothweodig hallen. 
Sobald das Abaagsa reUeadet isl, darcbschneidst aiaa diehlMM 
gfllegMiaa Weldttbaile nrfl rtaeai MeiaM AflallaawmiBr, 
indM man aick UA dem Hautsrhnittr ricklet 

nachdem der Lappea aageohkl iai, hei hnriioaMlMr Lagt 4ct 

£xtremii:tt. 



des rosse« mU 4«« Zirii«ls«kaHt« , Mak teil Vet^ 
sahitgea von BrM4«r t»4 SabaKse. 

(Taf. n. nt. V. y/. yuj 
Bratdor will keine Haut gespart habea. aad SabatUr hat 
ale «ahncbeialick aichl einaal aa Latebaame aasgrlobri. 
Da,man mit eiaen eigeatitefcea Zirkelschniite die Wundflüche 

nicht bedecken kann, so isl es raihsamrr, hei nirin^plnder llimt 
am Klicken und ia der Sohle de« Fasse« so zu veriahrea , wie 
aif dar AbbiMang aagegtbea ist. 
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nr. Atactaitt Operatkmu «a Fuss^eleak«. 



EanelMtiM mit 4 Lappen. 



Man la««e lUc Haut stnrk zurtickzicheil, aeU« daH Mctter 
</t" unterhalb dr» Ansaupi^ liir Achillcfliebne ein, und ziehe 
«■ unter dem äuisern Kniuhcl, uud dann nach einem Doch- 
■lUfei EimiM ia deo AoiugspHact des eratea Scbaitlea ein 
twtitai Mal 1" rnltr im iaaen KnSehal, Iwide Mal» a« mit 
■ach vorn, da<s sie in der Gejjend Hps ns navicularr in eiaander 
Ubergehen. Die Schnitte müssen sugkich his auf die Knochen 
drin^n. Man geht nun in das (lelenk zwischen Talus und 
TiUa, ireaal die aeitliciten BefeatigDD|ea, iodeai naa den Fat« 
alaik alveckM llail, iml ihn akwediaelnd liika md mila dtltcl, 
um reit dem Me'='^T rwisctirn den Talus und die KnOchcl ^hen 
zu können . und ^cliuculel uuu da:, Gelenk nach hinten durch, 
indem man wiederum in den Hautschuili kommt. Wenn man die 
KnüclMl nickt abalfl , ao leichl die Uaat uidil , uoi die Wnad- 
iMche tu Meckan , a«gt ainn aber jaae ab, ao genlgt aie ▼ »Ii- 
kommen. Der Ffautrand ist an der -Stelle, wo Hie Knnehel liegen, 
Ton der G(.'U:akflilche der Tibia 13 " weil eulferu!. Die Knöchel 
lelbst ragen über die.felbe 11"' hervor. Die Knochenflache 
iMtUgl von Tora nadi itintcn lVa"t von einen Kntlchet >a 
im tLttitn RmH AbeScug bVcbdl rafm die 

WeichtheileUbe^dieKuochen^&nderh•n•r:«•^llt^^llhMMllVa^ 
nach innen 4"', nach auuen 4"'. 

rif. ru. 

Die WnndASfihB vor AbaKfanf der KnOchaL 

ffoKdeni fuhrt die Vorschrift Fa^am «Arillch an. Sie 
iat aiMT Dielit recht deatlich n vennlen. ^ kh iand. daaa 
aie am Lcidnianw anf folgende Weiae aai beaten tu Terrichien 

ist, «0 wie sie auch Lisfrum im fi.iii7.iii ljesciireil.it, 

Linker Fu««. Mau wendet da» Gesicht gegen den Kranken, 
filngt den Schnitt bei a. Fig. Vill. tt, d. h. ia derselben Höhe 
•Ia der mlan TbeU dea nnUeelia cuMinM». ud 1" Unter iba, 
zi^ihu In «inen Bok«, der I* voai MtOeolm entfRnl bleibt, 
onter ihm weg. nach vorn hcruit) , uiul endigt Leib,, d. h. in 
gleicher Hohe aiit der Spitze de« Malleoliu, 1" vor dcmselbea. 



Nun führt man soplrirli in deniselhen Züge das Messer in 
einem 2" von dem Rande der TiUia eoirernlen Bogen vor dem 
Gelenke (|jei c.) vorbei, und nun weiter bis d. Fig. IX., d. h. 
in dicaelbe Gegend su dem inncrn iCaOchel, wie an den Knaaem, 
wieder in einen Winkel, und nnchl dann eine« mnen Bogen 

unter den innere Kndrhel, 1" von detrselhen cnlfernt und fiihrt 
das .Messer nach e. Zuletzt macht mau den dienen Bogen durch 
die Haut der Hacke, möglichst nahe der Planta. Die Schnitte 
diiagea darch die Haut und daa Pell. Die Lappen «erden nb- 
ptlparirt, nnd dnnn die Sehnen nnd Binder dicht iMer den 

Knfleheln abppschnitlen , dn§ Messer lu da? Clelenk gerührt, die 
AcliiUesbi'hue ikircLgiiriuui uud der Fuss vollkommen entfernt. 

Den Haut&chuilt an der Hacke kann tat» aach, «lo et Iiier 
geachehen ist, itia gaaz anletzt aafaparcs, 
nf.x. Bis WaadUdM. 

Hie Sehnen, welche etwa Sl luig hnfNfagn. mtim mit 
tlcr Jjtheere abgekürzt. 

Maasse: Querdurchnesser der KmclMn BVt"» Lkagaa» 
darchaieaaer 1 i^er vordere nnd hinlore Lappen «atti Joder 
V baut, der laaaere nnd Innere Jeder 1*. 

Ftf. XI. Wundsp jlic 

Die Haut spannt an den Kntirheln uud der vordem Fläche 
der Tibia ziemlich stark an, und zwischen der Gelenkfl&che und 
den Baatlappen bildet sich ein bobler Ranak Beide Ucbetallnde 
«enlon vennieden, wenn mm die KnOchel nhelgt. 

Die Operation ist rasch ausgerdhrt und verdient in dieser 
Hinsicht den Vorzug vor der von Baudtm, bei welcher da« 
PrXparireu des HanUappena.vlelo Zelt «fordert. Man verrichtet 
aie alt eiaeai kleinen AHpMationaMaaar. Indeaa iat ee heaaor, 
wenn man wcHgalena die Richling dee UiMera Lappena vor- 
Kchncidel. Die Riehlunn dieses hintern .Scliuillea ist durch die 
|)anclirte Linie angedeutet; bei dem Abtrciinrn der Lappen muss 
nan lai^k aBo Wcicbiheile mitnehmen, sonst wUrden die 
Lappen, wenn aie Uoa ana Unnt baittaden, aieher abelaifcfn. 
Dle|Lappet ackraayfca km laeh 4er Opaniiaa h«i dar Lädw 
sehr zusammen. Der biatere Lappen iat Mir achaal aal ia 
grosser Gefahr vor Oaagrta. 



\e»chr0ihuna su Tafel 19. 



Figur l. Auftuchung und Vnttriri»i»ing der ar(. bbiai. Vm die Ärttrie ist ein Faden gelegt. 
— Jl, ///. IV. Enudealion des Ftuus in dem Vntenckenkelgelenke mit dem Riickenlappen nach Bauden* 

II. Der Rüekentappen itt gebildet md nmek auftcärU paicUapm; die Säge iil «i/ociclsl. Hm di(6cidm JlnAcftsi wguauhmm. 

n/m. — «. Oa iMCMiif ort. — d. uileaimw. — & Jlattiehia «hhwh. 



a. Ärleria dortalis pedit. — b. 
IIL Die beiden Knöchel lind abgetägl. 

a. Art. dortalis pedxi. — 6. Sägtfläche der Tibia. — c. Art. tibiai postica. — d. M. fiexor ktühicis longus- — 
e. Aehillessehne. — f. Sägefläthe der Ftbuta. — g. Sehne der mm. peron. - Der Lappen ist 3" --3'/,'' 'ang. 

IV. Anncki, nachdem dir Rückenlappen angenäht ist. 

— V. VI. VII. Enucleatüm des Fuises im Vnterschenkelgelenke mit dem Zirketschnitte nach Brasdor und Sabotier. 

V. und VI. Hautsehmtt ton aussen und von innen gesehen. 

VII. Wundflüche. — a. Art. dors. pedis. — b. Sehne <irs m tibiaX. antic. ~ c. Ligatn. delloid. — d. Sthne dü 
m. /lex. digit. comm. long. — e. Sehne des m. flexor haltuc long, — f. Art. tibiai. postic. nebst den btUut F im il. 
ijf. -ierv. <i6»o/. postic — h. Achillessehne. — »'. Sehne des m. peron. — *. Band. — l Fibula. 

— VIII. IX. X. XI. Enucleation in dem Futsgelrnke mit 4 Lappen nach Velprau. 

vm. IX. Hautschnitte. Von a. nocbb. «raier Schniu. ¥im 6. durch c. nach d. suwilir Sdhiill. Foa d. nach «. 

dritter Schnitt. Die puMÜMt iitaia «0« «. tMch «, diaM dm Mmcm läppen mm, itmm KUmmg man Wi 
zulftü tertchiehen kann. 

X uiidßäehe. — a. Sehne des m. exiens. hall. long. b. Sehne des m. tibiai- antic. c. Vene. — d. 6^ 
lenkfUuhe der Tibia — e. Sehne det m. exfens. tüiial. postic. — f. Srhne du m. fiexor digit. comm. lonp. — 
j. Sehn* des fiexor long, haliuns. — h, Art. tibiai. postica. — i. Achillesiehne. — k. Sehne der mm. 
(. Gaenkfiäehe der Fiiwki. — m. Art. dors. padi«. — n. Sthm* dt* m. ecttfii. difü. comm. lang. 

XI. WundtptiUeii 

— III. XIIL Hasuscknitu tm d*r JfMod« mm Sidillol \ 

— UV. XV. — — — Jules Roua. 

— XVLZrU. — — — jrorsl. 

— lfm a. — — — AoMf «Md 
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I^mImIIm ^ Fastet a. 4. üntertcheDkelfelenlc 49 mit dem FiUM*U«aUppea, naeh Syne. 



g— iri>itlM dM FwiM« MM deai Uat*nek«Bk«lff«lMüi mit 4»m 
ffUtiiiUiJiW—« — * 99mm ■«■Ifli. 

(Taf. ««. rtf. l—fTJ 

Mm ntrat yom Jdgtr tai blangwi TOifMcklikima utA von 
■ir aa Ltidmm«. jedoch wH ttnm iMmn HMkeblappcn, 

abjjpzfichiwle Operntimi wunti- iliirrh Sijmf ;tn l.chrnHpii niipp^ 
«endet uad dadarcb ersi in du- praliiiHctic (.Inrurgie eingrtuhn. 
Scitden 1942 die enlea Vcriuc^e von Sijmr bekannt worden 
•iiMlt «ad aaBwadieli aait aia dar jlacare ChtUut in Jahre 1846 
aaf daattehm Bodan TMfitflftul lal, IM flii* Aavaodiag tebr 
io Gebrauch gAaueo aad tat Khaa aiaa badaalaaJa LilcntBr 
aafzuweUen. 

Chtlius beichreibt di« OpanUatt, wie folgt: 

I. Maa Cuat aüt dan DaaBta aad Z«(eiB|cr liakar Uaad 
Mf dar Mitla d«r heidaa KaOrhd dia Haal, aad flthrt vaa der 
Mille i^f^t riiiPii Knfichrls his zum andern einen Schnitt um die 
plauia welcher alle \Yricbtbeile bis anf des Knocfaea 
trennt. Die zwei Kail|iuncir diese« Schuiiiat Tertitict naa darch 
ainca ttbar den RilciLcn lanfcnden Schnitt. 

Aanierk. det Verf. Man kaaB aach heida Sehnitla ia 
Kiticm Z'isr imrhpii, und fUngl dann (am linken Fus«e). indem 
mau drm Kranken seinen Klirlieo zuwendet, au dessen recbter 
Seile «lebt, an, mit dem Messer unter der Planta weggehend, 
bei a. Fig. L aater dem ännaera Knachel einzutlechea, uad das 
Metaer. in den Weichthellea der Planta Mi aaf dea Kaadien 
dringend, bix b. Fig. II untrr drn iniiiTn Knf)chel r.u firhrru. 
sich sogleich herumwenden, so daüs man dem Kraukrii 111 das 
Gesiebt aiehl, nad ahaa das Meater abiatetzru drn Schnitt von 
b. bei c. Torhei, In a. nalar den ftataera KnOcbei enden Uu«t. 
Operirl nma aai rechten FUtie, ao macht man auent den Sehaiit 
auf drm Fussrlicken von drm innern nach dem Uussrru Kniichcl 
sogleich Ins in das Gelenk und wendet dabei dem Kranken &eiu 
Gesicht zu , fuhrt dann den Schallt durch die Planta indem mau 
aich dabei halb an lelne Acka« drebl uad dem Kraakea leinea 
RBcken ivweadet aad cadigt nnler dem inneni KnttcheL 

II. Pill A«:<iiMfni fivirl den Tonlerti Tl-.ci! ili-s Fnssps. Man 
aelzl das Messer iii einen Winkel der .seiikrecbtrn Schnitte und 
Ifltl die Weichlheile von den Knochen los bis über den Aasatz- 
panct dar Achilleetehae. Wenn der Uajipaa Iber die Ferta aacb 
MnlM aad oben larlckfrfsrhlagen iit. wird die Achilleaeehne 
■il Vonidrt zerschniltrn, um dir Maut nichl rlurclisln Im. 

III. Die Weichtheile werden nach oben /.uru< kj;rlialipn und 
gatichrrl. man fasst mit der linken Hand den Fuss und 
dringt mii dem .Meater in dea vordera Tbeil det Ftuegelenke«. 
Mnn ditagt den Pbte nach ahv&Tla aad achaeldet die tehfichn 
■ad hintern Gelenkverbindungen duich. 

IV. Die Weichlheile werden dann 1"' hoher, aU die deleuk- 
flache der Tibiu li^l. durch einen ZirkeUchuitt vollständig ge- 
UM aad mit der Siga die KnOcbel und 1"' T«a der Gelenk- 

V. Die Blutung wird geatilk, dia ülattitiwlor «ardan dwcb 

die blutige Naih vereinigt. 

Pauli in Landau giebt folgende .Modificalion an: Maa dringt 
aamlich togleich nach Vollendung der Hanuckniila ailt dem 
Heaier vaa vom her in dat Gelenk, trennt almdicha Celank» 

vrriiindnniten . in.-ichl dridiircli den Futi beWagKchar Ud IChält 
den (iaicaneus von hinten heraus. 

Die^e Methode rtihmen aus Erfahrung auch PatU ia Breslau, 
C ItxMr in Wttnburg. Ht^Mtr in Briangea nnd ITMtier ia 
Bonn. Ich bah* gernaden, daaa man daa Dnrchtlaehen der 

Haut vermeiden, und auch 2ipinlj! h rtisrh die AusKchlVlunp des 
OS calcanei vollenden kann, wenn man nach der l^nucleiitiou 



det Talni aagieieh mll alaam hlnara Haaitr vaa dem inaani 

Pufsrande anfangend, karze beinahe sJtgeade Züge dirhl an dem 
Knochen zwischen demselben und der Haal macht , und so rings 
herum nach dem äussern Fassrande gebt und dies mehrere .Male 
wiedarholt» matt Jedoch goatabcn, daas mir die Modilcalita» 
welche Ftwb' angegehaa bd, «ar nllan zusagt. 

Iii upuerrr Zeil tl»d mdilUgtad* ModUcMMMM TOlfa- 

schlagen worden: 

VetfklncD von S^diUoi. (1816.) 

I. Ilalbzirkelfbrmiger BiBtchaitl S Qacfflager breit VW dea 
Knöcheln. — II. Scbniil, welcher vea den Winkeln des ersloa 
ausgeht, und unter dem malleolus etteraas weg, qoer nach 
hinten über ilif ,\i (iilli",vi-liiir ^efuliri wird, mit gleichzeitiger 
Trennung derselben. Da* Fussgelenk wird so nach vorn, autaea 
und binleo Treigelegt nnd der Füit leicht exMIicniirl. — UL Dat 
Meater driagl ia das Gelenk . treuot die Bedeckaagea der iaaem 
und niiiera Fluha det Calcaneu» uad vollendet die Bildung dea 

I I II. an inaiara Pntiranda. » IV. Dia KnOckel ««rdoa 

atigesUgt. 

Nach meinen Versucheo an der Leiche ist es ralbsAm, dea 
Schnitt in der FusMohle nicht ia gecadar, aaadarn iagchagcaar 

Richtung aud zwar so zu führen, dnia die Coneavint denelben 

nach dem inneri) ^VurnIr.^nHe zu sieht. .Sunst wünlr der La|i|ien 
sehr schmal werden. Auf diese Art ist auch die Skizze dar- 
gestellt. 

Die Operaiioa ist leicht und rasch auszofllbren aad toll eia 
Brandigwerdea des Lappens verbindera. Bei dea Venuchea 
am (tadaver kann ich das erstere bestätigen. I'nuli will dieser 
Methode keiueu Vorzug zuerkennen. Soupart oiicrirte iütnlick. 
Aehnlicfa MMtiisf« «nd Macteym K». 

Verlafaien von Juki Roux (IMB). Aehnlkch dem variuctt nach Couelbft, 

Der Schnitt beginnt am iius^rrn Rande der Achillessehne, 
man zieht das Messer unierhiilh des äussern KnOrhels vorwärts 
und 6"' vor dem Tibio-Tarsalgelenke vorbei , und endigt 1 — 2"' 
von den inaara KaOchel eaileral. Voa Uergtht dar Biaachaiu 
qoer nnler dea F\tia, kämmt zur Anaaeaftiche «aler dem Cal- 
caneus . und liiuO wiederum schii-l zu di-in AiiLiii^; .iin le zurUck. 
Alle diese Sihnilte dringen sugleii h bi!< aul die Kauihen. Man 
dringt uun von vom in das Gelenk, trennt die Seiteoldinder, 
luxirt dea Futt nach autt««, zieht ihn vor «ad ireaal ao am 
MchtaMaa di« AcHlleaaahie nnd die den Oateaof a« wtA itck* 
wärts umgebenden Weichtheile, prüpfiriri die nn der innern 
Seite gelegeoen Weichlheile ab, und durrhsagl die KnOcbrl 
einzeln, um die Gelenkfläche der Tibia nichl zu bertlhren. Der 
Seilealappea , welcher «iaea Stiel vaa angelUir 3'/," hat, wird 
herüber gezogen. Am liakoa fm fltagt maa, wie hier ange- 
geben isi, am iaaern KaO^I an. 

AoMX giebt ausserdem die Vorschrift, nicht den hintern, son- 
dern nur den vordem Theil der Achillessebne zu zerschaeidea. 
Nor dieaer letztere befettigt tick aa dat ot calcanei. Dat htai- 
tere Bündel denelben nher Terwnnddt tieb baM in eine IbrOa« 

Scheide, welche sich Ither .s:lnimtlifhe Weichtlp-ilc aiislirritet, 
uud sieb erst io der Mitte des Fusses verliert, /.wim lieii beiden 
Sehaaapwiiaa liegt aia« Fcitmasso, Auf diese Wei»e wird der 
Mnlan Laiqiaa dicker aad die Wadeaninakeln haballen «inea 
BeüNägnngtpnei. — DiaNarha kaaiait aach van, aaataa nnd 
nbrn. die iirteri:^ tibiaL patUca aad plaalarb ialeraa wardea 
dem Lappen erhalten. 
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▼«riUmit vsD Jrurwr {I9M). 

(TaftI 17. Flf. Xt'l. und ATII , 

Alhulich dejüTongMi, wt iu den AnfMtKi|»uncien deriJ«ut- 
«ebnitl^ud In d«r Rettmfelite Tencfeieden. 

I. EiuschiiitI liegiiiul hiuler itom äus.scrn Kiiikh«'! 2' /" vor 
der Achillessehne, geht narh uiiicn ziisn iussorn Fussramie. 
<laaD durch die Fusssohle lu ihm uim ri! I uhsraiiik- uml i-mii^i 
den iuMru lUOcbcl au der üeliue des m. (ibial. aoiic. 
IL Dpt 2. SiBtehiiN nadil nil dm flnira «am Winkd m 
11') 120 '. <T,.ht quer Ubrr dei PiMifUckm WtA IMll den 
Aulaog lU-s crüteu i>chni(les. 

Vertahren VM 4Am4m (IMS). 
rr«/"rf 17. Fig. Xrill. md XIX.) 

Kin verticaler Schriiit in der Mille des Fuisrückens-, von hier 
viMcbatidM da« Hitiuri 2 teiiliche Cyrvcs nil Mcb abwhri.s 
ferichlelerf:onv«zimi, 2-S Querlioger breil inierdeD KnVebeln. 
und endet eudlirh an der Hnrke. Di« Bänder Hrnleti Kor^raliig; 
bis zu deu Kuöchela, welche aicbl abgesüffl werdeo, binaur- 
prHparlrl. Die gffei Lappeo «ardM iwiicbei die KaOcbel 
hiliciageiegeii. 

Aach JiNtf hatte «ehea 2 SeilenlApi>eii gebildet, 

NacliUä^liclie BctiiürkuiigcQ iii iSli'i.t Oiirralim. 

l'nler den neucru Chirurgen sind iit inalie nur ftijuurdni und 
Lisfratif ^egeii diese Ujieratiou eiugeiiümmen , Jeilurh nur au^ 
Iheorelitchea GriiodeB. B. Lanf^btck hiagcfea will «ie selb»! 
da Boch aegewcBdet wiiaeB. im nmu Ubrifeas aiit dar Mcihede 
von Clwparl nu&reirhen knonle. 

Sijme nabui \oii 24 Fallen 2 m.d die Goleukflucfae der Tibia 
Sicht mit weg, weil er dii: KnOchel inil der ZanKc enirerni halle. 

Meli io Aachen macbi zocrsl den PlaaurscJiBiu und ireaui 
eeghieb die Uavl tob der flaaia . io weit . dan der (Mcaeeaf 
Drei ist. Dann erst Itihrl er den Ku<'kpii»rhnili. 

Lundherg in Schweden fand eiiiiu.tl, d.i^b ln-i eiiiem Operirlen. 
der 2Mouale uacii ilrr U|)t'raiiuii uu BrusienizUnduiig gesturliea 
«ar, lieh der Kaorpri von der f\)ixkt der Tibia, wetchea er 
nickt ■hmtgeamiaeB hatte, luah lidt ait der Hau veitai- 
den war. Er hilb deühfllb die EillltriHiBf der GeleakkMrprl 
für uolhwendig. 

Ferguuon und H'u<:fr machen deu Riicken.s<-hiiiU etwas 
gewolbl aack vorn. Ua die Uael tick afiter zurückzieht, m 
f mt ei« an ee haeaer an dea PhialaiianMB. 

Ftrguiton schlagt vor, au der Stelle, wn die hornariifre 
Baal der Ferse in die dünne Uaul libcrgehl, abüichtlich iliei^ellir 
2U durchschneiden . weil &ie doch hier gewühnlich durcb»liK'hru 
«erde. Dadarck *iU er acbeabci das Ansawnela des Biters 
tenaeidea. Smpmrt sliBMHl, dardkBrfliknmf belektt, eheafklls 
Jllr dies Verfahren. Auch f.ynn is! die<ier Ansichl. 

Duncan will vor der Oix nUiuu die AcJiilleiiiehne subcuiuu 
durchschneiden. TesUir findet nach seinen Versuchen an der 
Lckbe keiaea Vonheii dabei. Letzterer giaubt itberhaupl ge- 
findctt ta hahea, daas die Auaachttlias des Cafeaaeia an dea 
Lebenden leichter al.« an der f. eiche niisnitührcn sei. 

B. Langtnbeck la Ueriiu riUb au, uiu die zu hohe Zerschnei- 
dung der art. tibial. poslica zu vermeiden, in Folge dessen 
der Lappea brandig wird, was ihn aoier 6 Fttliea i mal be- 
gegnet ist. dasHeaaar, aebald der Schallt «her dem Paairlcke« 
ausj^ffubrt isi , soKli^ifh d:rhi nii dem innern Knitchet eiazn- 
sleclieu und immer diclii <iu dem Kauchen zu bleiben. 

TtXtor jaa. führte einmal den Sohlenschnill uicbl unter, son- 
dern Ualer dem ftMeera Kaocbd, aai die dMelhst beündlichen , 



Fisteln mit in den Schuitl fallen zu Id.'^sen. uud licss ilt-n Schnitt 
in der FussBolile nach innen usd vorn lanles, nnd endigte ihn 
vor dem innern KnOchel. Ein aadernal schftite er das o« cal- 
caaei von eben her ans der Haot, 

/o6er( de l.amballf macht den RUckeu!»p|)en elwai kliner» 
den Sohienla|i|it'ii etwas langer als Syme, 

Witiifr tsAT Ml > Fallen nur einmal gentfthigl. eine Arterie 
zu anicrbinden, und zwar die tibiai. aatic. Er eihielt die 
peetica dadarch iHeger flr dea l.«|»peB, das« er den Hackea- 
scbnitt nicht unter, sondern vor dem innern Knoche! aiisluhrte. 

Die Vereinigung der MaulrUnder bedarl nirhi jedesmal der 
b!uiit;i';i Naih, soudern kann bisweilen mit llefliiflaslerslrrifea 
genügend erlangt werden. i>as Abskgen der Geleakllitcbe ist, 
mNmI wo sie geeaad ist, Bolhweadii;. I^Mfsrr. 

Krackowititr fuhrt , um den Krand 7.11 verli iien den SchaiH 
vor den KnlSchelu. Mau soll die Uberknuriiellc Ui li nklilche der 
Tibia schollen, weil der Knauf dicker bliebe und die arter. 
niallcolaris iuicroa erbaliea werde. Bratdor giebl an, dass 
die Knachei, tseuD sie nicht ahgcattgt «ttrdea, sich nach nnd 
nach abrundeten. Lisfrane giebt dies tmr Dir den iaaera, aber 
nicht fUr den auH.sern KnJtchel zu. 

Ijiititijren schlagt ganz neuerdings vor, sobald man die 
Uaulsduille gemacht, sogleich die Haut vorn nnd hiatea bis 
nr Sügestdle der KaAchci berauf ahiapmpariren und die 
KnOcbel durchzusägen, ohne den Talus vorher zu enurleiren. 

Nach deu Versuchen an der Leiche zu schliessen . halle ich 
ilies Nerfabren für unzweckmkssig, weil mau sach so da» Ab- 
lösen der Baut veai Valcaacus, was verbaitnissnllssig viel 
aehiriciigcr Ist, als die EoacUaiioa, sehr erscbwerl. 

Caaiteattoa lai ryssgelaalte aaeh «er Melke«e vea Hrevoflr i« 
PaUrtborr, mit EriialtnBa das liiiiterDTbeilei d«s es ctlunei (1853). 
(Von itim gtnuml: „ oileaplasÜMfae VeriSagcrunf des LiileridicnkcU".) 

Um die nehrgedachlen Uebelsiande der .Methode von Syme, 
namentlich aber das schwierige lierausl'isen de.s os calcauei, 
den Brand des La|ipeu». die Eitersenkunecu in demscilien und 
naaenllicb die Verkürzung des Unterscbenkels zu vermeiden and 
dem Kraakea daen beaeerafiaag z« verschalTea* gidil Arafnf hl 
i'eiersburg folgende Methode an, und belegt ihr* Aoefflhfharkeit 
and ihre« Nutzen durch 3 Falle. 

Man fungl den ersten .Schnilt dirhi vor dem äussern Knöchel 
aa, (likrt ika vertical beruoier zu der Fasssoble, quer darck 
dieselbe hiadarch aad Mast Iba ein paar Linien dem iwwni 
Kn'irhel endigen Ks werden dabei alle Weichlheile sogleich 
In» aiit das OS calcaoei zerschnitten. Sodann macht man einen 
balbmondfOrmigen nach vorn convexen Schniii rinige Linien vor 
dem Tibio-Tarsalgeieake, welcher die beiden Eadcn des vorigen 
Sehnitlea mH eiaaader verbindet. Aach dieser Sckailt trtaat 
^n^'crrl*. alle Weichlheile bis auf die Knochen. Man VRiiet MM 
das tiilcuk von vorn her, durchschneidet die Seitenbitnder nnd 
last den Astragalns (Pirogoff sagt den Kopl des Aslragalus) aus 
seiner Veriiindnng mit den UntcfschenkeUinocben. Man setzt 
nacUem eine achmaleAiiipalalionBMge hinter dem Taloi (Hn9^ 
sagt hinter dem KOpfchen des Talus) senkrecht auf das Fersen- 
bein , gerade an der Stelle dea suslenlaculura tali . und .sHgl 
das OS cälcanei von oben nach unten durch, iinleiii itntn die 
SMge ia dem erstea HaBUchaitu fortlanfea Itsst. Der kürzere 
veWIere Lappe« wird etwa« ven heMea RnOehela abprttparitt, 
die l oitlfu KriOrhel werden gleichzeitig an ihrer Basis abgesägt. 
Der liiniere Lappen, welcher das mit der Achillessehne verhnn- 
dene StUck des os calcanei enthall, wird nach vom umge.si hl»gea 
and die Slfeliiche dietet Kaackeueetes mit der GeleakUcbe 
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der Tibia ia Verbioduoi^ gebracbl. Uer Verband geichitbl durdi 
Hpfipflasler. oder durrh 2—3 Malier Nülfap. oder rndlidl dwrdi 
da KIpistprverlMDd. Bald* WiBduiokd bleiben olTea. 

Piroqoll ^iebl iMb laebstefeeBde AbRndemneen ab, welche 

bei dieser (Jin-rulion Mirifi'HotnnuMi wcnli-ii kiiiiiirii : 

I. Man tiiKt zufcleich mit den Malleolis eine Scheibe von 
der Gelenkfladie der Tibia ab. vmä XWW d«M, Wtwi 4iM« 
«fkniakt («rondru werde« soUie. 

n. Man äugt sofrleich atch PlthruBj( des tnin ButaiMltai 
dfii CaitAneus von utitc« aacb «b«i dwck. uad vtrrldtH «rtt 

dann die Enurlealion. 

IH. Man giebt dem hinlera LK|ipu eine elwas scbrUge Ricb- 
«ng. und kann dadHrcb elD frMnm Stück dn CalMim* i« 
den Laiipeii zudcklMira. 

Den SelttrditMBge«, d«u das urlckblriht-ndf Suidi des 
CalcaaeM lecroliacli werden kflniile. anckt l'iroiinfj dadarck zn 
bppejjnrB. dass er an dir KnochrrMvuiulcn m -i i icrii Theilra 
dp« Kdrpers und nanienilirh au den Kopt eriiinrri , Hciche gaiii 
gut zu verlieilou pflogen, sobald das losgebauene Knocbrnsliick 
■ock kiareickead nit dan Wekklbetlea iy Verbindung ftbliebe« 
iat. Die BHenenkoBiteB kln|rs der Sebncn , «elrhe in 2 FtUen 
von 3 beiiliai liicl wiirilrii . glaubt Piro(jofl dadurrli vermeiden 
zu können, das« er die Sehnen nicht zu kurz ab"« hneidei. »on- 
dern etwas aus ihren Scheiden henorragen lussi , und dann 
blncs Ibraa Verlaufes Druck «ubrlaeL In eine« Falle war das 
Pwaenbeln feltie entartet und triab Wncbaruagca keradt ttd 
es senkte sieh Eiter in den LappM, Und deauACk «rfit^a dia 
Asbeilnug den Fersenbeines. 

leb habe diesen Vorschlag wiedarkall an Ltlckaauien nach- 
jteabmt, babe aber gerunden , daas , irean aiaa faum nach daa 
Vorscbrinen des ErAnders verMhrt. das mit dea Welcbiheilea 
verliUM'N i.r Sin k di'^ i\s c.ilcnii'). h r;i Im-i KrHiniiscin'ii, 

nicht lieraulgeschlagen nnd niibl mit der ^iageHiicbe der l'uier- 
scheakelknocben ia BerUhruaf gekrachl «erden kann. Ich habe 
■kk daher geuOlbiKl gesehen, eiaifrc Abänderungen in d«ai 
Verbbren zu machen, welche in narhülehenden angegeben sind. 

Die Hautsrhnilte (Taf I*<l>. Fir. I. uiiH II i iii.n hi iiiuii paiu 
nach der Vorschrift tob PiriM/off, wobei ich Jedoch noch be- 
iMrke, dasB der nralle, «eleker vor den Gelenke liegt, bis 
zBBi OS naviculare reicbait aad daaa dabei die Hanl stark nach 
anfwüri» gezogen werden aiusg, sonst reicht dicxetbe zur Ver- 
piniguiic- rm hl bequem zu. Mnii i'ii'.u li-irc ili ii Talus ;ujf 

die gewöhnliche Weise, wobei mau (nach Piroguiy die Sebuen 
aa darckiclMld«!. daaa sia wcBlgalaaa I " «all bervwhKngen, 
u4 •«! bd dItMM Aci« kaaondars nnlchiiff, dwh mw die 



arteria tibialis posttca oichl hoch oben zerschneide. Um fUr die 
Slfe kinrakbemimi SpiabuM n kaban, anaa «an dl« Hanl 

zu beiden Selten des oa ealeaaei bis tienlicb an dea Aniala 

der Acblllesnehue tob den Rnocben abprSpariren , sirh aber vor 
Verlelziiue ricr Arterie sorgsam lii;U-]i M»n druikr nuii deu 
Fuss stark nach abuftrts, dass man eine scbnaJe Siicbsage 
dicht Tor dem Anaall dar AddUaaaafena aaf dan Uaten Pari- 
aalz des Ualcanens einbringen kaaa. Man setze Bun und Kkrt 
die SXge nicht anter rechtem Winkel nit der Langenachse des 
OS calraiii i . '■iirnlfiii liir. Iischiiriilc dasselbe iu schrUgi'r Kicli- 
lung. wie in Fig. V. angegeben ist. Die SHge bleibt so indem 
verliralen Haulscknilt (Fig. IlL). Nun akga auui, nackdamaiak 
die KnOchel weil genug von deu Weichlheilen befreit bat. J«M 
gleichzeitig mit der KnoqielfllUhe der Tibia ah, wobei man, 
um c u,.' sicher zugehe», und i-iiii'ii nacliiriiglifln'n .S.iirt'S( hnilt 
zu vermeiden, lieber deu Schnitt auch etwa» schräg fuhrt, so 
dass man von den ktniem Tkeil der Tibia etwas mehr weg- 
nimmt, als vou dem vordera. Dadurch entsteht die Wundfliirhp 
Fig. IV. und endlich die Wundspalie Fig. VI., wobei die S.üre- 
flUcheo der entsprechenden Knoi l i n ri'> .tufeiu.iixler pausen und 
die Haut ohne Spaauung Tcreiuigi ^ i rdcn kann. Ans der Ab- 
bildung von Pirof^ aekeini hervorzugehen . daHs der SdinÜt 
in der Tibia in enlg^ngaaelzler Richtong schief geführt wor. 
den ist. so dass von dem vordem Theil der Tibia mehr weg- 
gfiiiiiiiiii. II H.Milrh A.if ilif»)' Weise kann man aber in die 
Noihweudigkcii kommen, von dem oa calcaueiaocb eine Scheibe 
absKgen tn MCsien. 

Modiflcaliau dieser Of ontioa toi Dr. SeMht ia Fetarsbaii'. 

fTuf. tat. jv, ru. md Fiaj 

Als mir Dr. SdUifts«, Aialitant Ten Fipotvjf, mlndKcft Mit- 
iheilBBgen Uber dleae Operation nacbte, so erwähnte er dabei, 
man knnae die Bandealiea «rs^iaren und dadnrch die Operation 

.selir verpiiifai heil , wenn man sogleich nach deu geaiachii-u 
Hautschniilen das os calcanet and die IfnterKheakeikuochen 
durchsage. Nacbde« ich apSter diea« Ahknderaag an der LeldM 
unter Beistand meines Assistenten des Herrn Dr. Sdmidt ver- 
sucht hatte, kam ich zu der Ueherzeugung , dass es nur dann 
angehe, wenn man die vertikalen llaulschniile durrh die Planta 
dicht hinler den beiden KnOcheln anfange und endige, und ihn 
in der Pfauta bla An den vordersten Theil de« o« ealeaaei Alhfa, 
und dann iBerst das o« calcanei gerade nach der Ricklnng, 
wie in Flg. V. angegeben ist, durchsage, und von den Unter- 
schenkelknoclien limieii etwus mehr wegnehme als vorn Hierbei 
ist die LoslOsuBg der Weicbiheile von den KnOchciu etwas 
schwieriger, «eil dl* ah. lib. poelica dabei lichl TMfhiat «er- 
den darf. 
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Progrnose. 

Kacb JuU$ Rons M die Sterltlichkeii nach der Eaudcaiton aiis di-m Fuitgeleuke etwas bedeuteoder . all nach dar 
AapiialioB ilidM Uber dan PM«g«lMke. BnUttMhHig imt KaaAmntmn writ Niehl, wohl irinr oAan Mrtckblellwul« FlMclii 

beobarhiPt. 

Vvher die AHtgange nach der Methode von Jäger- Sytite githl Tolgi-ude Zuiuimnieiitiellung eine Ueberttcbl: 



ia CMmftB. 




UekU ZuUlle roil cadlicbcn (Ans4i((«ii 



IM. 



Balatsa in PpkIIi I§47 
'ttxtoT in Würzburg 

mdi «einer Madiieatioii 



10—33 |5ytn« in Kdinbargh 
M Mdi läaer Meilicaliu 



tMmlbtrq In Sdtraden 



Langtniirrk in Berlin 
Liiftm (1M7) 



/remher In Gienoi (18«8) 



(1«U4) 



in Glaienw 

{n Bretlao (1^) 



SO SS« 

51 &2 Wrfs in Aarhrn (1847. 184») 

56 HeyfMer ia BrIaugen 

57 d6 JtoiM in Ailonn 



Laiiilgrfn 
lluiulynäe 
Duiican 
l'iiha in Prag 

63—65 Wulzer in Bona 
OB 07 Chftius in Heidflbrrg 
Ü8 Paud in Landau nach seioer MO' 
diEratinn 
Pirogofi ia Petersburg 

Kngtg in Petcislnrf 



Arofejf tn Pclerabirf 
Mroffaf <• PnlendMrg 



Ia pinem rossischea HeapUalt nach 

der Angabe von Itoux 
Pirogoff in Petenbnrg. nach «einer 
Methode mit Brbaliuug eine« 
Theiles de« o> calcwMi*) 

Makarn» 1849**) 

- - 
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IniiEuirer- 
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ienluuwqiei 



I 
1 

2 
8 



3 
2 



1 Brand des Lappens. 

I Verletzung der art. tib. posl. 

Gangrttn des innern Lappens. 

NacilMntHng. 

1, die prima inlcniio cninnc nir un- 
voüfcoHBMB. Der Kranke kooate 
cral i Uflute sjMUcr «nf dem 
Slumpfe grb*n. 

1 mit Zuriicklassnng des Knorpels. 
Die Haut war nach 2 Moa. noch Bichl 
■il der Knorueiflache vereinigt. 
Tod nach 2 Mon. au Pneumonie. 

2 Braad des Lappens. 
Kahildeip sich später ein varis «neue. 

in der Narbe aus, wahrscheinlich 
nua der an. plant, interna. 
I. Üer Lajvpeu wurde u 8 Vierlliei- 
len brandig. 



I Brand des Lappens. 
I. mit luleeuder Nenraigie» 
und ^ecrose. 



1 Brand 'U des Lappens, lieilujtg. 
Später Tod an Hahr. 



2 Tod durch Pjtaeaile. 



1 in der S. Wodie am 
Pneuffloaie. 



1 , 7 Monate spMer «n 
Tubcrcalooe. Rüel. 
gUnite. 

I Branddesldnleni Lap- 
pens, Bitanenknngen 
nack den Sckam. 
M» Briikl. 
Nack 8 Wochen Tod. 

I, Bitenedtungen, 
Scorbat, Tod naak 
8 Maaaicn. 

1. 



Bri^ih. Tod I 
einigen Wooken. 



2 
8 



fiiterseahungeu in 2Palien lAogs deri 
Seknca, ia eine« PaUe ia Lappaa. 



■t«s dir 



j wkk dais PWHia, «• «ioar Mhisr CUalktr Mm 

, 4»r InwtnliM aadb ^iM« Anpalallsa flttl Bl«r 4ra KmMitt TOfMksMB ■ud*. 

Zu krarrlrii i»l »orh, ds.. in di-n gvltiggmrii Filli-n in fip^pn mrUi <plir l<rrip>li(;«iJ war. 

•| !■ den %ini MakfKzie laW\ll. iHiurrutirlrn Flllcn 77 - »I vp-lultfi-lr -n^ .idmi.,! Jm' tteilcinfl »rhr \^i.fr ihirrh p.'Ml.l.'-c KilPrll.'hlcil, i i . niiii inJrrn 

raUa muri» ti» art. lik. mM. tcricut »at im Lnwra «ard« liraUic. i>eaiuic4i war lUa Kadraaalui la alioi inXU:* ganalig. Der Kranir kdaalc nU 

■ikaa. m« nä* h«(M M aar 4ar »alstiiiM 4i* «laivfcs. 
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Fig. l — F/. BnutUalwu drs Tarm» in ärvtl nlrrteheuktlgeleHk , nach Jayer in Erlangen und 5jtmt in EdiHburgk. (Arn Unken Fusu.) 
i. iL HauuehHiiu. 

a. .iri/rii.;/ iles llnriinifehuitrs iiiitfr dem äussern hmichel. wflchfr in 

b. eitdtijt, llienell»! jau'j der itcrite Scimiu an, tcelrher i-ur dtm (ieltnkt. sogltick bis in daf tielenk dringend, bei 
e. vorieigifSkn bis Mdi o. gaofm inr4. 



IF. 



JK» 6«(«(itMtMier. tcekhf den Taha «A im VmmiMiMOModUH MrdnAn kaum, «futf ol*n gtirmuit, Dtr 
Optrattw t$t im ttfjrti}. rin klei»$r«$ Mmtr twitelm dtr Haut vmd dm «i caliMir«i' Wiigi A«nMi m fUtmt. 

a. Arleiiii JorMilis /nv/is. — h. rdtuii 

e. 31. exlentitr dwitorum bm-i* i t. JH. peron. iongus 

d.— — luMmM I0M9: { f. — ttUaU» anütm 



Per SrhiiitI, iretfhrr die 
sehne tint ehen hei^onniii 

a. .\rt. iliiis. /intis. 

b. iieieul,\Uiil\r des iiialleuL eMeru. 

c. .l/('.'t>rr, iitil ir fichetn tffa jlchjOcfffAm <(rn 
ztruhHiUea trird. 

i. Stime M, jMnm. 

e. — — — — ircvi». 

/. Ilitilrrrr l'iiitutlz da os 

9. (irleiil.lUitlir drs Talus. 



i <• -W. ptrou. longus 1 

llaul von im «i eukmd stimmt Aal, til roWnHiit. und (bV TVmmiiif der idfeitb»- 



k. Sehne dtt m, tjrieu». di<iiior. amwi. loitg, 

i. — - . - . — ImUucif long, 
k. - — idiiaHn aulinis. 

I. S. tihial. jmftirua , iro er im tteijriff in, zur Plania SU gehen. 
Ihr .irlnif lii-'/i iinmiilrlbar binirr ihm. 

III.. Sehne des m. jlr.nir digit. camm. long, 

II. — iibiulis iiottiau. 
". lis-iriikiUiche der Tibia. 



¥. H iHr(//?«c/ii' , nacliikin dte binikhel abgesa-jl uordeu sim/. 



O. .Srhiie des m. tihinl. aitfiC. 
6. Jf. exteus. hall. long. 

e. .4rt. donal. ptdit. 

d. Sehne des m, toAtM. digit. romw. fm«. 
t. Sägepfiehe tbu ä»$ltni ITnöcMi. 
/. Stkne dtt m. ptrwt. brtvit. 

f. — — 



h. .ifhitlessehne. 

i. .V. libinlif poftirus. 
k. A. — po%liea. 

l. Sehnt dtt m. ße.ror hitlluri.s long. 

m, — — di'jii. romm. long. 

». — — — libiaUi ppMi'cK«. 
0. Sägt/Icichc det fantm KnStMt. 



— Fi/. Vllf. IX. 

vu. 



Ihe fifl.riilMinder des Fiissjr'i'iikes- 



Am innem Eniiehel, Die Sehnenscheiden der hier liegenden Muskeln, so wie die tiapidmembran uiurdeii enlfernl, 
um iit fMtut Bäitdtr, «0 ibm du ibtothuumuritit ibHlMcft su 



«. Sttaw itt m. UMoL foHkut. 

k — fitxm- ügiL tomm, Iwg. 

e. Hm w4 ArttrU. 
4. AdkSkuduu. 

0. jr. gtxor JkflihM/ 

f. JMliNktt jütcniML 

g. UguniM, ddlaii. 



k. Adtähittlme. — i. Badit. — ' 
(. A^vmimit fUoMait. 

n. — — ~ — n|HM% CMMHa HMf I 

«. aUtrcMtan Mii* «Mtatlarfi. 

p. JMlM dN M. (AML JNMifCMf . 

^ — 

r. Mim. — j 



Art, pAuiMiit. 



mr. 



IK« RVfehfMi«. ic«fch« d^ AüMrn IklMM in rfcMm Atw* MMtini. 
«. ir.MfHMmrdrf<i»r.eaaM.liMHf. d, Talta. 



h, TOna. 

e. Talus. 



Sehnim du m. ttHens. dtgit, eomm. Umg. 
M, ffliMia dldiisr» CMMR* Arm^ 



Dit hinter dem Mr^raden Bänder. 

m. M. ftnm. hmgut, f. Art. tUtial patUea. 

k. — — brtvit. ff. «. KMsL jMüfra«. 

e. ff, commiiiiiMiM. A. SMw dto w. Ahtm' AoAreik ttng. 

i. AtmatOmt. f. Alk 

«. Jf . ttsor hAtMU fwif . t. Jf. 

f. 0< 



Mi «Hf di« Müder tntfimt. 

g. Setmt in n. fcnm. 6rret«. 
A. — — — — foiigiM. 



tttk. 



«. — — 

Tahi«. 
p. #M«Ib. 

Storni. pMlit. 
r. Ittlfl. 
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■MIBeillM der EBuetottloa des Wwaum Mwh Piroffoff fm Pttarrtty. 

(OUMplattischc VerlHtif^eruiifr de« UaleiwhMikelaL) 
(Hicnu Trxl p«(. M.) 

fifg. I. ii. Uauitchnittt. 

— UL Anbaut dn SS^tehdHH «hirch dta Ciiinnm« mmA AtwlMfimi dM fdliii. 

«— /f. Wvnäpächr. 



0. Sdht« dft tM. tibitti antie. 

h. — — —. tatou. kolliicif lom§. 

e. i4rf«na lüMolif mäea. 

ä. Sihnt dn «. iwtnu. eb'fi«. co mm. 

«. Sttetm dr« m. peron. bmg. und bmit. 

f. SeMänt für dittt Sikuti. 

g. All. lilttal. imalica. 

h. Sehnt de» ui. flexur äigU. cotnm, long. 
i JVcrn. Übtot. pmik. 

k. SlAw dr« in. fttJ-or hallunf long. 

L — Ubiai. poslicut. 



— F. KHUmg, «wTcAe (Ur Sägt in dm ci eafeaiwi ntkmtH nmt. wm o. noch ti. 

n. Wumlsyalte. 

FJT. Will. Die üautfekmae md da$ Bitutlun der SSgi, wen» die Operatia» «ock dir «on A'.SdIiillM 
vmrgetMagnu* Jfodf/Ieoffon atagefShrt wird; der vtrtktä» BmttekriU endet nieiNf vor. mtdem 

hinter den Knöchttn. 

— iX Herrn nuM die OperaliuH uach der Modipcation von üdxuUit aMfükri, und dabei die UaulechniU» 

wr den lUkMn cmKgd «eft Mv^of t impniiifiichf f«m!M||k M» w Uitbt «ach dtm Zmaym 

«fei CoImiwm «In ShirA tfe< rafut an der Tibia liegen, um man Mdk dem Sägesdinitt durch die 
Knörhel zugleirh mit Wegnahme der letztem entfernen kamt, OHM M oft«* ftnölhigt, von dem ot 

calrmtei ntf Srh';!,,- 'j'..ü>n';ni, >i,iisl lä$St 4U UHltTt SUM tlfdU AimfiNMafm. IH$ 

dadurch enltlehende Wundfläche itt hier abgebildet, 
m. Art fiUol. «Mfc 
b. MaUeohu exttnm. 

e. Sehne der mm. p«roii. 

d. Sägefidche des o§ tedeanei. 
<• Aru ifMsl» |MtifM> 

f. Sehne des m. (Icxor ftaffuets foru/. 



g. — — digil. eomm. 

k. — iMoL ptiHe. 
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■mmÜmm dM Fsssfelaakei. 



IT 



Ffaeh Moreiu und Ji^cr. 



liMApItello MtlenlAtionla Inter pedem et 
cnN IBMcatloneii de« Fnwjnl unfcwlj 

grSiftcoUieili Dich Ritd in Jeni beubelteL 

Sie siud eitweder partielle, bei demeD man nur ciatelae — 
oHcr loiale, bei dtlM WUI lila Ittü Gdwk ftUri|Et KMckn- 

Ibcile eaifenil. 

A. Partielle. 

t. Re>. fibuUr 

RcaeclioacD An unten GaleakiliMlet der Fibula wurdea 
anagallbl: 1980 vu JÜytr. «fgw Blaraii( Im Paiigeltnke. in 
Pdge TOB doppdler Praetor der Fibula mit Luxation des Fuue«. 
Bi wurden 3" von der Fibola entfernt. Hellani; mit Gebraucb 
dei Funiir.s: - J^-j-jnr vrrgpn Fractura conunin. und complicata. 
ladcM wurde spater die Amputation noihwesdif. Tod an Pneu- 
■oait; — > Mvnm Mit AdMw J8Q6 wefw CiriM Bit gttniii- 
pm, — Jäger ebendessbalb 1934 mit zweifelhafiem Erfolg. 
Perser wurde wegen Caries durch A>r« derKnfichel dor Pibnl».— 
durch Rolkmund 3" von d»•r^f Iheu . — durch J/iWdfr 5". durc h 
5cAwara endlich mehr ak die Ualfte entfernt. Leber den Aus- 
gaof dar VM IhMtr voIHMcftloB OponllM MIm ikhore 
Mittbeilungen ; der Erfolg der andern war günstig. Der Gebrauch 
des Fusseg erlitt bei den glUclilidien Fallen keine wesentliche 
BeeinirH' hiicunc. Wpnn pIkp Anch.vlose im Fussgcleiike eintrat, 
au wurde die Beweglichkeit der Fusswurselluiocbea dagegra 
grOMort nad trat keia« KwMbouvtnelailnnf tia, be- 
obackleie man demungcadilcl kein» vmMhrlo JlaIgmB n 
lider Abweichung. 

Die dabei anzuwendpnde Methode railt in Wesentlichen mit 
der ersten Htüfle der van Aformtu und Jä^ Dir dl« WegMibne 
dM giMM PMagilMkM »ago g obanc B « TMl M. flf, I. ndlL, 
maaiMii ud kadaif daher keiner weiten Beicbnibmic« 

b, Rl'j. Lil,i.iK. 

In den bei weilom nicisieu Fillleu wurde sie wegen frischen 
Verietiongen, uad aaaeatlicb Luxalioaen, durch Fraciuren 
nd WodM eMOpRcin. mglhkib aehner wefen CMua fotgo- 
■onmn. Ritd ftihri Folgende an: hp'\ frisihm Verletzungen 
If«9 17fl9, Tayfor bis 1905 njufMal. L>aridlot\ luu gleichzeitiger 
Unlerliiuduug der art. lihial.. Artvüi, Krrr mclirert' .Maie, Lytm, 
fMdluMifW. A. Cooper 1919, lyml I9iä. ieui 1634, Jaiu 
■chrete Mal«, — «ional an beiden Puion bei dondbon 
Kranken li^SS, Velpeau drei .Mal 1*^2. Pe Cattella H4I 
/''e6er gleichzeitig mit dem Talus Wegen Caries Moreau scn. 
1790 malleol. intern, und Talus, — UM» KU WlllooL intern, 
talna, oa aavic. und 2 uaa cuneif. 

Soll die Opemiion wegen Venrnndnngf n nnd Lnnlionea 

vorgenoiiiriH ii wrrdpn sn wird dag Verfahren daliei. was meistens 
oliue Sciinurigiifii isl, durch die Art der V'ernuoduug lii'diagt. 
Bei Caricü richten sich die Schnitte im Wesentlichen nach der 
bei der Reteciioa dea ganzen Geleakea angegebenen blelkodo. 
Sitbo Ttl t9. Ftf. m. nnd IV. 

Die Rpsullrttp wnrrn. namentlich wo riiie Irainiialischc Ur- 
sache vorherging. lieitiHhc immer gUnstig. IJa» hussgcirok wird 
entweder aachylotiscb oder durch bandartige Neubildungen be> 
fealigt. Dia Fibula rückt, wenn aie nichl gebrochen ist. oder 
di» BmcbtidiB nicb nichl Tetacbleben kdnnon, «tmw kanb. 
Der fiabnuMfc des Fusses wurde gewöhnlich wiedmrhuigk 

e. RcMclio Ubitc et fibolu. 

Meist wegen frlKber Verletzangea. Sie wurde ausgefährt 
von Btif 17061, JforMw aeiL 17SS, r<mlor, A. Cotftr. Flatktr. 
Jone, JKdkt KU. Monom Jnn. 1815. JTo«» 18» nid MM, 

Latent 1944. Ytlptau Tf.rior 1829 und 1839, (Tod das 

eine Mal an Gangrau, das andre Mal an Phlebili«). Jägtr 1831, 
MnMcr, OpMMiMMbbNw n. AMU, 



Tod anab ft Tiigan, — 18II. ginMif . - 1811. Tnd dMb 

Pneumonie. — I8S6, Tod an tnbercu]- pulm. — KüUer 18M 
mit gutem Reeultate. — ütauar uabm bei einer caries tibiae die 
geaaade Fibula in gleicher Höbe weg. Der Erfolg war in den 
l^len BieiMeaa günalig, «o nicht «adanreitig« Unachen da« 
Todea Tatbandnk waren. 

Die Metbode der Opawüwi «iMb «H dar Mdw RoiMtitn. 
Siehe Taf. I». 

H. Totale ReatetlOB. 
Htad entferate wegen einer SchMWMtde beide i&nOcbil vnd 
eiaen Tkeil dea l e wpHl te tlen Tahu. Bs erfMgle IMInng ndt 

Anchjlose Wegen Caries machten sie Aforeau sen. 1793, 
Champion zwei Mal, Jägrr l'^i und IHSö. Der eine wurde 
vollkomnipii hergeslellt . der andere inusste wegen Wiederaus- 
bruch der Caries aapalirt werden. J«ai:lor 1644 Mit gMaatigeB 
RewilUM. VerihMer 1844 nnftnigt ndt gOmdgan HeiriHNt im- 
Kranke konnte mit Hülfe einer Krücke geben, in 4. MonMo 
starb er an Tuberculosi». Da« Tibialende baue sich abgerundet, 
di r Talas ausgehöbll. Jedoch waren die am das Gelenk hprura- 
li^enden Knochen theile cariOi, theil poroiisch. ätiffeUir 
nahm i8M 8" von der Tibia. 8" VM der Hboh. d« gnana 

Talus und das os navicularc weg. Ifebnr dn MtUf ItOMMo 
noch nichts angegeben werden. 

Ried giebt 1S47 das Resultat aller ilim lipkiuini rrpHurdpuen 
88 FkUe von partiellen und totalen Reiedionea znaamuenga- 
nownien oo na, data Ol cinaa g l u ii lgm BiMg kauen, ia S 

später die Amputation noihwendig wurde, bei 9 Kranken dar 
Tod erfolgte und hei 17 das Kesullai nicht angegeben tsl. 

DecsyltalM nmch Harem, genauer ooKtgebeQ von Jifer. 

fUf. i». Kg. i—irj 

Fig. L Der Kranke liegt auf dem Rücken. — die Extre- 
milüi (hier die linke^ auf ihrer grossen Zehenseile; dicht am 
hinlern Bande der Fibula macht mau einen 3" (hier nur 2';,") 
laagen Schnitt von ». nach b., und führt ihn daaa noch 3" 
trailer vor bie tmn Ananls dea M. poroa. teHhn nnck 
d i ilifhi hinter der tuhprosii-ns difjiit mptai. qoinli, um hier 
zu endigen. Er dringt sogleich durch die Fa&cia bis auf dea 
Knochen. 

Fig. IL Man lOat den KnOcbei a*. daaa nan anlor don- 
aaibea «faMn Rioaien oder Spatel bringen kann, «n die Watah. 

thrile zu sichern, und sitgt den KniipHpI nh \)i\ia eignet sich 
zwar das Osieolom vor/ug«weiiie: iiiuu kann «ich aber auch 
einer geraden StichsHge bedienen, iiaiueutlich wenn mau einen 
Zinkspatel , wie es hier geschehen ist, zum Schalt der Weich- 
Ibeile HntergaleKt km. Der fil^tckaln tnnde Wer Ift'" lk«r 

der unlerstPM Spitze de« KiWichels und 2'i'i"' Uber der obersten 
Gelenkßiuhe des Talus gelührt. Die Fibula war hier 7'" dick. 

Man braucht, wenn etwa die Weichtheile sehr hinderlich 
aeia lolkea, den Knochen niclit ganz dnrchznaagea, londem 
kann ihn entweder ndettt mit dem Meieel dirdlaektagea odor 

mit der Knocheniichperp nhkiipiiien. 

Gewnhnlicli hängt er iiixh an irgend rinrin Baude ti-üt. was 
dann durchschnitten werden muss. Je mehr man vor dem Durch- 
tlktn die Weichtheile von der Fibnia trennt, nnd aameatlicb 
je beiaer nnui vom Anlknge an die WelcbdwÜt ^nm dar kfadani 
und ^^^dp^l Flndir der Tibia gelOst hat. deato nuhr flriaiebMit 
man sich die 8|>aiprn Acte der Operation. 

Fig. III. Der Fuss wird nun auf den Fibularrand gelegt 
aad der SebaiU. weaa der Chintrg. irie hier, aaf der aaaaats 
Seite Blobl, didhi ktalar dem ee navionhM kai a. aagelkagoai, 
nahe unter dem KnOchel bei b. vorbei aaddaaaan dem hiDtem 
Hände der Tibi« 2'/«— 3" nach aufwifla gefthri. so da»s er 
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IV. Abschnitt. Operationen am Passfelenke. SB Anfititebnair derArttlb. aatie. iai wUn Dritttheile. 



M c «ndigt. DcrBoriiomakdnht vm attdt h. tat IV,*, 4er 

VerticalicbDlIt von h. bis c. beiaabc 2" hng. 

Fig. IV. Man lt>»t nun die Wricblheile von der hintern und 
tordern Flilcbe der Tibi i ali . «chiiciiipi das Cnpselband durcb. 
ilriagt iu iu tietenk, bebt mit einem i»|Mtcl die vorAerii und 
liotara Waididi^ Mf. alnckl dm fuu mmI illft, am Bafcnwi 
TOD drr hintern Flache aus. wobei man sich hüten noii. die 
Fibula von neuem zu verlclzen. Mit einer nicht 3'//" breiten 
Sftgp Rehl ilies sohr ^ut an. 

Uaa Uenuiuiouen der Tibia, ehe man «ic abilft, wu ich 
ia der «nlw Antgake MgffwbM lab«, bl ta ▼wimMmi, da 
M «ine viel grossere Verletzuof; voranssetzt- 

Die Tibia wurde hoch Uber der Gelenkflüche abgesägt 
lad war hier Ij " hrril und beinahe dick. 

Maa stitsftt zuletzt das abgestt(ie Sutck der Tibia heraus, 
va0 iNM|lidl Mkaa tor im sigaa foa WalckÜMilM ganz 
befreit sein nnss , — und nimmt endlich so viel von dem Talus 
weft, als BOlkig scheint Da die Regeln zu diesem lelziea Acte 
sich von idkl ariEibeB, ao IM dan kalM AbUldaaf gaNahrt 
worden. 

VcAmiL 

Man legt etwas Charpie in die Wunde, vereiaigl dia Haat- 
«aadnuider, md legi des Fuw atfglickat beqaaai. 

VeiipIMlHa, mUh mmm wmä B««rf«ry. 

(rtg. r-rm.) 

Dicaa MelJiode iel einfocber «Ii die varige aad erfordert 
maigcT Sdaltte, ist aber demnngeadilel weit eingreSTeader, 

weil die Weicliihciii- dahfi tiiicr weit grOssrrn Zerrung ausge- 
setzt werden und bedarl taiigerer Zeit zu ihrer Volleuduog. 

I. AcL BauUchnillr. KIk V. u. VI. 

Man ftihrl hei nonnal gflKifjrnpm Fn^sc piimii Hautschniti, 
welcher 3" oberhalb der Spitze des iniierii Kuöcliels an dem 
UiMffa Wiakel der Tibia bei a. beginnt lud gerade Ober den 
KaDdal wag uuk «bnarta bia zu dem M. abductor hallucis bei 
b» bcnlfcAihrt wird. Einen gleichen Schnitt macht man auf 
dW Fibola bis zum M, iilulut lnr «üpil, nuü. Hierbei kiuni rn.ui 
dca Schnitt oberhalb derKnitchel sogleich bis auf die ivnociien 
dringen lassen, unterhalb derselben fuhrt man iha altar BOr 
darch die Haal and dea Paanic um die aacb daai Faiaa aa 
hmfeadea Seiuea aichl n verielzen. 

II. Act. Freiltfung der htxtehfn. 

Man trennt mit dem Messer, den Spatel lad den Fingen 
dia WaicblbaUa voa doa Kaadtea ait Baglichaiar Sdwaaag 
denaOMB «ad Dlaat dabei ao viel tob dea ParioMeaai, aii es 

immer aagthl, mit den >Vei( luhcilrn in Verbindung, man fiffnet 
die Kapsel, ireuol die SeiteuluiDder. am sich möglichst freien 
Spielraum zu machen, und fuhrt einen Spatel und endlich zwei 
Lodentretfea ader CoatyraHoa zwiacbea dea Kaochea aad den 
VekiatikB aa dar Uatera nad vordem Plldia hhdaNh. 

III. Act. Ähttfumf itr Knochen , Fig. VII. 

Maa ffehit aaa aiaa achiaale aber Harke StichOge, eine 
Batteartg« oder aach JtoMar eine Bogencage nnler die Weieh- 
Ibeile auf die vordere FlHche beider ünterscdi ukclkinK hen und 
aftfl dieselben von vorn nach hinten auf Kinmal durch. Wenn 
■an eine BogensHge nimmt, so muss man den Bogen von dem 
■alle abaehmen und weaa leUlerea hiadnrcli^Aibrt ist. wiederum 
daran befestigen. Dia KetleniSge lei meistens icbwieriger zu 
bebanileln als eine gute geliin''t[ifte StiLh>,:if i\ 

Es ist auf der Abbildung der Anfang dieses Actes dargestellt. 



IV. Afli. . Un mf 4fr OuitrttlmkdkKoeAe* mi t^tifmt At.Tah*. 

Nachdem die Sage die untern Extremitäten der Unterschenkel-' 
knochen ganz durchgeschnitten hat, sägt man, wenn es Noth 
ihut. Aurh die Gpleiilvflache des Talus ab und lost diese Knocben- 
iheile von allen den WcicbtheileB , an denen sie etwa aocb 
realhaagea. 

V. Ad. YerM/imt 4tr WmirHJtr. 1%. Vm. 

Nachdem man die Wunde von dem Blute und den Knochen- 
sp&aen möglichst gereialgt bat, vereinigt man die Wundrkoder 
dar Baal aiM der Kaum- ader dar aMBhiaBgaaaa Hakt — 

BcnMrknagen. 

Von der Tibia ant Iftaat «ich da« Pnesgelenk leichter offnea, 
als von der Fibula aas. — Man ftihre bei dem Trennen der 

Weichllicilc i-rjjiebige Schnillc. Am lir.^icji isl es, wenn man 

an der äussern Seile des Gelenkes beginnt, und sogleich iu die 
Scheide der beidea hialeia Mai. peraB. drii^ xwiicbea dietaa 
aad dar FIbala. Maa Um daaa die Wcicblbetie von dieser 
Wunde ans an der hintern und vordem Fl&che de* Gelenkes, 

so weil ala iiiiifflich, von ih ii Ktluclien ab. An der Tibia be- 
ginnt mau damit, in die Scheide des M. tibialis potlicat sa 
driagea. Uan halt sich mit dem Mataer iBHaer Mglicfaat dIcM 
aa die Kaochea. Die Weichtbeile bebe man mit dem Zinkspatel 
auf. Das DnrchsHgen der Knochen geht leichler von Statten, 
«renn mau liii^ von biuten nach vorn ausführt; die Sa^e niuss 
nur recht schmal sein. Auf dem kier dargestellten Bilde gekt 
die Skge b«" Ober der Spitta dar Rbala. aad M"* Mber der 
Spitze des malleol. intern. Sind beide Knochen durcbgesUgt. 
so erleichtert man sich das Herausnehmen derselben dadurch, 
dass man den Fuss umlnegt und nun die Tilila herausstOssl. 
Dann gehl man mit dem Messer von der Sägeiäcbe aus durcb 
die aasNra Wände swlecben die Tibia und Pibala hineta. 

sdiaeidet aUa Bander iwisrhen beiden Knorhen durch, iimf^r-ht 
den ganzen Rnssern Kofiehi-I und nimmt ihn heraus. Ks Usst 
sich das abResligir Stink der Tibia ganz leicht zur inaera 
Wände herausstosseu und mit.dem ftlester von den Weichlkeilaa 
Ifleaa. M aiaigar Uaboag kOBa man dta OporalioB obae graaaa 
Schwierigkeit ausfuhren, obgleich die Weichihrile mehr dabei 
gezerrt und gespaual werden und dem iastrumeute mehr Uemm- 
aiaia ia daa Wag IcfMi, ala bei der varigaa INalbada. 

**"*D!5Bthea«. **" 

(Taf. 1». Fig. U. J!^ 

Pig. IX. Baalacfaaitt. 

Fig. X. Aufsuchung und Preilegung der .\rterttv 
Die Arterie liegt an dem äussern Räude des M. tibial. antic 
dicht auf dem ligam. interosseo , — an ihrer lussern Seile hat 
sie dea kl. exteaa, lang, hailacia. Aa jader ihrer Sander be- 
finde! lieb didil aa ihr eine Vene, — Biaadinal ist sie von 
einer dieser Venen bedeckt Ansserdem liegr-n I oder 2 iVer\cD- 
zweigo auf ihr (s. Taf. 20, Fig. III ). Man fahrt, um sie za 
suchen , an dem aissem Rande der Sehne des M . MbJaL aaHa. 
dea Fiager nach aufwärts. Aaf diata Waise kann maa deoU 
lieh elao nachgiebigere Stelle aa dem anaiera Rande de« 
M. tibial antic. fUhleu. welche den Zwiüchearaaia asMigt, Ia 
welchem die Arterie aufgesucht werden muss. 

Hier schneidet man laugs des Mnskelrandea laag ein 
(Fig. IX.). bi« BMB die Faida lieht. Überzeugt skh aa dea 
diKischinimendeB Fellitreifen and, wenn man noch lichrer 
gehen will, durch Bewegung (\f- p,ro^yfii ZcIhih pcniiu vim 
der Lage der beiden beuacbbarlca Muskeln, ~ Öffnet die 
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JPiMcia, (IrttB^;! mit den Kindern die beiden Mukkeln ausduander 
m4 tbcTMop tkh darch die zwi«che« ümmt Muskeln henor- 
dingnidei kleiien GeflUsehea, 4an mm im dm tickligen 
ZwiichenrauB ifekommen ist, Bcfaneidet, die fuda das 

fttnere 0]i('rircii zu sehr beengt, «lii-sc iiiicr riu, /crtrCDUt, 
wenn man die Arterie dadurch noch nicht deutlich zu Gesucht 
bekonuni, lieber den M. tibial. anlic. quer, als dass maa die 
MulMla la lelir qaeUckt aad dehal, lagl dk Nenm wU Vaaea 
wm Sdia lad führt di« Nadd mtar ila ttttrin. 



B«aMfkttn(ea. 

Diese Abbildung Ist von dem anfafaPuue eines jnageaüaaaaa. 
Der HaatMikaitt, 4" buf, taf nalm 1" aber dera aalerstea 
ThffI des naneolu «xlera. an nad blieb Iberall 4Vt"' von dem 

\oriIiTii Haiulc der Tibin cuiriTiit. Die Haut wurJr T weit 
\ün i-ioaader gezerrt. Die Arterie lag '/i" *'*f unter der 
Baal, der Faden wurde 3V)" oberhalb der Spitze des MalleoL 
•am. darckf «AUirt. Die flaut nit de» Panaic. «at bier 
1«»," 
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Fit» t—ff. JheaptoiiiHi im Puugeltnk nadk Mntau wid 0«yer. 

I. Amurtr Hmuehniti. 

«. MSuu iuSthnim^^" übtr rf»r MdUbritst am Umtm JM» Ar FiMiMi *. rmMr 
dtai Cham; w»d nm «to umOlMm Mi ihm» c. Cm 4mi ita«HW «m JT. pmn. tcrtfitV. 

II. Durchtägung dtr KM» I'/«" otoihiii ilnr imMniM Spta». 
c. icAm da JH pmn. MtiM. 

///. liMMWf ffnrtfcftMAf« 

a. Anfang des Seknittet dicht kinUr dm M iMBiMi«« «nfteftiMl» M 
l>. hinter dem iiinerit Knurhi'l i-orbeigehtnä und in 

c. an dem kintern Raini der Ttbta 2*,^" oberkalb der Mnikheltpiue endigttuL 

d. Tahi. 

e. ils natirulare. 

IV, «. M. peron. tertiu$. 
h, FSMa (^abgetägf). 

e. Tibia. 

d. Seüm tief if. p*r«t. Umg. 
#. — — brevii. 

f, r«te*. 

f. M. tadmu, düjil. hnwft. 

— V—flU. Decapitation im FuisgeUnk«, tUUk Jbiu tiiHi Smif^ny. 

y. Innerer UtmUcknitt , bei 

a. «M MNMni ««mit dv TMa, S« «ttrtett dir MiOiMtpüze anfangend, md M 

b. am il. abductor kaUucis endigend. 
VI, Aeuuerer Hauttrhnilt, tcekJter bei 

a. auf der Fibvla anfangt und bei 
fc tm iiuitt» du U. oMuttor digtr. mtmm. «t/Wn. 
KU. (J«r Knückel: 

Die gerade Stiehüge Aal Md« Kn&ftil xiiftetcA MnoA« ^rmnl. 

o. rdiif. ' 

6. Seto« dte Jt ÜNdSf jMMftiM. 
Pltl. IN» ifaiiirimlir« «Mi roVoMha« dir 0|^wiM«m durc* iVite «m<M^ 

— CL «Nd X. Auftuckutig und Dnlerbiuduuy der Arteria tibialis antitO. 

/X Uttuucknüt 4" tang am äuwem Aonde du Jtf. tibioL MSe, 
Z. J^vOe^Hiij dir JrUrt». 
a. M. tibiaä» tMkm. 
ö. A — — 
XWb. 

MSiMft A^lHlMd iMR^lM p 
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A«ta«ta«( 4«r Art. tibUI. ftoUc* im «bwa DritttliaiL 
{Am MllMV PirtMl«h«»Jiel eiiio!' 20— .'Vahricen klW^pM MwHNh) 

Am* Jder Ini <Mi Z w lw i MiMi i nriMtoi dMOI-iilW. 

anlic. und ilem (Icxor di^t. comm-, in welchem iWe Arteric Mi 
Obern Thelle de* latendieskej« lir^. dadurch scliiie}! uiid 
lüsker aiffiodra. dau imui den finfcr an dem KoMera Raade 
äm M. likitL «Mi^ «M «lir iStka» «m^ImwI, uch uOM/Im 
tInUhm lUit, — Ii dw Jaudlcl IMÖminb nachgiefaigarai 
Seil* eiaen 3" laa|;ea Schnitt durch die Uaat aad den (lacoic. 
adipos. von (Fi{, L) a. nach b. macht, sich an dca durch die 
Fucia durcbfcbtaUNndeo FetUtreifen hftJl, welcher den KCtuch- 
In ZwiKbcwMB «miii, sw U«htrlM« aocb die Zeku bt. 
iNgM feUM. «■ 4w imtm RiuMl M. exteu. AgH. eom. I. 
bettimmeu zu kOaaeu , onn die Faicia in derselben Richuic^ 
udAuidehnoog eiuschneidel, und die Mutkeiu mit den Kiageru 
Wti dem Spatel auieiaander zerrt (Fig. IL). Die zwiscbeD den 
tMumw JUiakaU uek dar UmI «üaiiftndn GeOMdiM kmui 
■aa wmnim «b Wn iwi w i t in i w . DwutagdMMFtil» 
•treifea war Ucv fM dhr fudMia KmM» Tibi« IVt" wiit 
CDlfernt. 

Baolsekattt aaok Uatoa«. (Uak« UalcrMiwolMl.) 

fn<. 9«. fzej 

Litfranc will, man soll, um allen Irrthum zu \ pnnciilcn, dm 
EiaaduüU auf der äuuern Seite der Tibialgraie anfangen und 
idiAf »Kb amien laarea lauen. Dann soll man vor der 
ThniDUDg der PMcia «iaM QuiMfadlt ■adm, md iit m im 
Stüde . genaa 4m ZMmnm wwMm im H. lliU, utis. 
■ad extcosor hallicü «dtr ntMM. digM. COMB, n Mktimo. 

b. Caput Gbniae. 

a. Feltslreiren zwiscben dem M. exteoi. digil. comm. long. 
w4 den libialii «dUc. Ab Uuetachulie iai dkaar FtUalreifiHi 
l'/," von der Ruie der Tibi« ralfemt 

Diese Methode i>i\ zwnr sichrer alt jeoe, aber »cbmerzhafler; 
ud bei aaalomiichpr Keniuniss des Chirurgeu entbehrlich. 

Aiitemle der Art«ria liUaL latiea. 

Sie entspringt aus (Irr Art, popl. und drlnf;i durch eine kleine 
Oeffnung de» ligan. ioleross. nach voriTart|. Die» geschieht 
gewöhnlich 14— 2il^ uter der obersten Spitze der Fibula. Sie 
tritt Mglctoh M iHie ftUMr* Fllcbe dei M. libial. amk.. bt- 
gltilat dieseu Mukel bi« demlich m daa PliMKele«ik berab, 
tnd wird olion \nn ilrm M enii'u«. digil. comm. loiig. lirMlocki, 
liegt aber zugleich dicht aut dem ligam. iuteross. , au dessen 
dem M. libial. autic. zugekehrtem Kaade. 

Aa der Stelle, «• dk Aflnia «baa «if die vorden FlldM 
der nwaibniaa iaierNHa getreiea tit, in ile von der verdem 

Kanlr der Tibia I'/,". der Hasser? Kand des M liliial aulic. 
aber \ou derselben |;i — U'", von dem ihr lugewendctea Haade 
der Fibula aber 2> i'" weil enHcnt Sie liegt hier lieftr 
aU die Bant. Ihr Lima bettlet aa dieter SieUe l'/t'^. 

la der Mille dee VaterMbeakele Ist itt M. ÖbiaL aatie. rora 
breiter, hinien £.climiller . io ilass die Arterie, trotzdem, dasi 
•ie an dem äussern Kaode dieses Miskeli liegt, denDoch von 
tm bedeckt wird. Voa der vordem Kante der Tibia ist lie 
Her U-ldf^. wa da« iaaem lUade der Flboto weU 
eailkral; — t«b der Baal aaa liegt sie il-* tfaC Dar •aaaete 
Rand de« M. übialia aatic. Ut ymt der iwdan Kalla dar TOria 
IS— 14"' weit ab c«l<tn- 

Dar Rat? Itall abaa aa dar ansaera Seite der Arterie, — 

inliar aaiea rar ihr,— aad aai aataia Thaikdeaüaiarachaaakela 



an ihrer innern Seite. Das Lumea der Arterie betritgt ia der 
Mine dee Unlencbeakals 1"', dickt Uber dem FoMgeUak« 
4i im faiaip 1-^^' dw l l iia i> c>wi to l> 4la» ^He Ariaaia mar 
aar dar tardara Plldte der TiMa aaf. Inaer aber aebea deai 

äussern Rande des M. tihial. antic. Nur dicht über und am 
Fusigeleake verUsst sie diesen Munkd u^d liegt hinter der 
Sehne des M. exteiu. ballucis long. Die sie begleitenden Veaea 
tiad muuhaial aa eiaaalaea Siellea darck Qaertate, mkkeaaf 
der Arterie liegen . adt elaaader In VerMadnag. 

Wenn man die Fibula, welche bei <!em Krwat-hgeuen 14—15" 
lang ist, von oben her in einzelne Zolle abtheilt, »u fmdei maa 
die Arterie im 3.. 4. und &. Zolle zwischen dem M. exiena. 
digiler. coob. loag. aad dem IL Ubial. aaticiH dicht aaf daai 
ligan. iaieraaa. aaffiegead. aar ve« ciaer dlaaaa Zailaahichl 
bedeckt Sie berührt hier den itiuera Winkel der Fibula, nur 
tlunh die äuuere, etwas mehr nach hinten liegende Vene und 
durch dünneres Zellgewebe von ikr getrenat. Unterhalb dea 
b. ZoUea verbiigt aie lich aiit ihraa Veaea aad dca Nenrea 
Maler daai M. ailaaa. balJaeia I. h den ». bie laai 9, eder 
10. Zoll büdaa die dknnen Fasern des M. exlens. hallucls 1. 
eine Scheidewand zwischen der Fibula und der äussern Vena 
tib. antica und also auch der Arterie. Der Ncrr lUft TCm 
4. oder &. bis zam 10. Zelle «ckrtg den Gefitaaea «ag; a* 
afek aa des aatera Tbefle dea 10. Zeflca aa dea Tlbialraad 

der GffUssr zu legen. 

Abweichungen \on der rtiipppcijenen Lage der Arterie wird 
man nicht leicht finden. 

Ua die hierher gehörige Abbilduaf richtig beaitheilea M 
kOaaea, beamkea wir, daaa ia deai aatera Drillel dea Xhx»- 
achaakels an der Unterbindungsstelle der Arterie ein 4" lau^e» 
and l'/i" breites Stück — in dem obern Drittel ein 3'/," langes 
und 1'/]" breites Stück aus der Haut geschnitten und eiaThail 
der die Arterie bcdedieadea Maakehi ealfiBui murde. 

Dar M. tihiaMaaBlie. iai da, «a die Ailari« ia «Imn Drittel 
uuicftaadaa trarde, V* H. aolaaa 4^ dick. 

FlÜle TOO V«rlctiuag der Arterie. 

AlMMwdrr (1848) hepbaehicte eia Aaeor. la ihrea obera 
Theüe, waa darch elnea ScbnMachan ealstandcD war. Wahr- 
■cheinlicli hirlt ihn dir- Schwierigkeit, ili. Arurle an dieser 
Stelle Bulzusucheu, von der UaterbiDdung ab. Das Aneurysma 
verschwand durch daaeradea Druck auf die alt ftaatalis. — 
DefauU aatarbaad aie wegen eines Aaear. apor. . was sieh ia 
Folge eiaea Meiaenticbs gebiidel balle. Blening. Tod. — 
Pnchamps theill einen ahnlichen Fall mit. — Marliniiu Lübeck 
sah (läC£3; eine frische Verwunduag derselbea darch eine Sense 
l'/t* aaiar daaVnpnag des M. tibiaJ. aalle. Da die Wunde 
li e a Uch graaa war, ae aiaht aaa aieht eia, aarnn die Arterie 
aicit buie aaterbaadea werdea kMaea. Weaigaieaa war ehi 
Versuch dazu nDthvreudig. Martini zog; aber die locale Com» 
pression vor, und unterband endlich, bei wiederkehrender IMa> 
lang am 9. und 14. Tage die art femoralis. Genesung. — ich 
aaiarbaad> aie bei einer Fraelara llhiae. welche aut einer gnaaaa 
WaBdaaBdZatraiaaaagderAMatlaaaafJleiiliiar, ohaaScknIa. 
rigkaH. DaUriaa palaioraa. Biaad. Tad. 

AaAailHng 4ar Arterta liMalis posliu im umarm MMfeafla 4aa 
ItaMtaelMakils, naek AtniO. 
iUf. ML tlf. IT. i. t. tmt tt§. ¥4 

Hautschnitt (Fi^ IV. d e.) 3</," lang. Sein uateresEode (e.) 
ist von dem malleol. inlern, (f.) S" und von dea Raado der Tibia 
i"-iä"'. seia abaiea Bada(d.) vaa dea Haade da TiHa Va" 
«eil calfwat. 
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IV. AbMlnm. Op«ffatlM«B um FuBtffcleake. 
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Aaftockaa^ der Art. ttUaUs pMtio«. 



die FaMia deitfich freicelcgt hat , so sieh) man 
danh dlttdfc« df* AMric dwcÜMJiuaera , namenUick weoo 
mno riie ArliillMsehn« «Um artdUMckl. Dar Rm liaci 

hinter der Arterie. 

•■Ibllllkng im ArttibiaLpoitic* im obernOrittUieae, aagklkkaM. 

20. Fig. ir. b. c. Md rw.j 
Man bust das Kol« Itiegeo ind mcb aoiaea dreien, aud 
de« ObefadMBkel gegta da» Becken ziehen. Der Hauischuiti 
IlMgt 2" nalerlalb der tuberosilas tibiae (Fig. IV. a.), 3'/," 
unterhalb der Kni- 1;* Ipnk^ijalie hei h. au , und wird 3';," abwärt« 
in icbra^er Kichiuiig bia c geflilirt. Dietea ulere Eide ist 
15"' vom ioncrn Raodc der Tibhi eMümt Mm irent die 
Bant und den panoic. adipos. bis man die Fascia erblickt. Bei 
dieaem gut genährten Madeben lag die Fascia 4'" unter der 
Haut. Wenn man auf die Vena saphena stosst, so zieht mnii 
sie zurück oder man durcbidmeidet dicaelli«. AU« tn««t Aann 
die Fascia von der Tibia i* (flg. VBl), md riebt dab^ de« 
Baad dea Ai gMtlnoc«. laiorn, durch das Fcti und Zi-llg..wehn 
aehbwnera. Ma« hite «cb. la den Zwistiieuraum iwiaciieu M. 
gaslrocn uml den soleu» zu dringen. .Man I»se nun die (hier) 
4'/," dicken FieischfaaerD de« iA. aoJeui uad daao auch dessen 
Tordere »ehnigc Auabreinilig too der Tibhl TOt^cbiig al), hüte 
akh aber, «ifleich den davor liptrendm M. fli-ior di^rit. comm. 
IPDf. abtmrencn. Die sehnigen tasern dei, solcus sind etwa 
di(k und hinier denselben sieht mau soglei<h dea durch 
Fett angedeuteten Kaum zwitcbeo dea aolevt B«d den llexor 
digit. conrn. Man gebt dum iwlicften de« M. loleoe md lexor 
digil. conai. l. aack dem Fibularraude dieses leuteu Muskels 
md siehl Uer die Gefilsse durch Feit und Zellgewebe schimmern. 
Die Artirip isi von einer Vene bedeckt, der grosse Nerv liegt 
uälier an der Tibia, als dieAitefie. Nadtden aiaa die dHnne 
Zcllschicht geoffiiet bat, tiebl am« die Ve«e nr Seite, iiolirt 
dieArteiw U«d führt die Nadel unter derselben herum Solli, ,, 
die Mnbdll in »ehr nngespannl sein, so schneidet man die 
sehnige vordere Flache des .VI. golcu» quer ein. wie hier ge- 
schehen ist, oder treuae die Achilleuehae anbcolai. IIa« er- 
ball dadarcb mehr RaoB. Die Uatatbhidng u diaaer SteUe 
bat bicr wegen der Zusammeaziehuag und Spannung der Wadeo- 
■nakda. wegen der liefen Ijige der Arterie und endikb wege« 
der vielou zu de« WftdeiBlAfll« luM« GtOue flMse 
Schwierigkeiten. 

Amou (1946) ball <• Ar nthnmer d»tl die Neke der 
tVadnuiRikeln zu schneiden und hier dir» Arterit aufzusui li.n. 
TCffUr Gu^rit, welcher einen 7" iangea Schnitt durch 
>.^Ma«ifdie ArM« 



AutonI« dar Art liMaUs posÜM. 
Im untern »rttttbelia. 1^. M. jy. W. 

- «bara - _ /j-. 

Dte Altariapeiililea pdegt »Ich, ehe sie eine grössere Arterie 
«bgid>l. unter deai obem Rande de» M, soleas zu verbergen, 
md zuerst 1'/," unter der obersten Sjtiiu der Pibol« md 1" 
uuierhalli des obersten Ansatzpunclea dei M. aeleui die «fl 
übial. anUca abnigeben. Dam pBegt der gemeinschaftliche 
idcrAii tibiai. posilca ud peronea 1-3" weit abwärt» 
B». and erat dann am obera Theile des M. libial. jhjsi. 
«tAM. pero«. abzagebc«. Sie verlmA grOasimibeiis m de« 



Fibularraude des M. llexor digilnr. comm. long., ist oben vo« 
den dicken Wadenmnskeln bedeckt, in de« mieratM 
der Spitze de» malleolus interana ugeBMae«)«ber, i« «eiche« 
der M. saleo «icbt an die Tibi« gehefiei igt, leicht aufzufinden. 
Man br«Mlfal n den Ende nur zwischen dir Adiillessehne und 
der Tibia einzuschn. i im. lu dem obersten Zolle von diesen &'/»" 
sind die Fasern des M. soleus leidU a« die Faad« geheftel. 
welche den M. flexor digii. comn.lmg. «nd die Arterie tanftebit 
überzieht. — Der M. solens muss daher h. hurs d. r I'nipr- 
bindung elwai zurückgedrängt werden, lu den luithsien hoher 
oben gpleernrii fi', Znllni i.hI .lagcgen der M. soieus fest mit 
der Tibia verbunden, und man kmn bier «ar dadutcb lur 
Arterie gelangea. dass mu die*» VeiMhdnag iremt. b der 
Milte de» l^ntetechenkels ist die Strlle d,-. M solous. welche 
die Arterie bedeckt, bei dem gui ausgebildcUn Manne m- 
p.rtihr «'"dick, nach oben und unten aber dünner Nick 
weiter oben, aUo Ii" oberhalb der Spitze d(t ullcoL inlern, 
•der «" uieibaib der K«ieg«le.kjp«lle beladet rieb die Sielie. 
W« dto «It. peplhea aul den .schiefen Rand des M. soIpus triA 
and ridi nnter diesem Muskel zu verbergen anfangt. Hier iat 
es, wo die an, tibiai. anlica abgeht. 

Beim erwachsenen juagea Maam balte d«a Lnnwtt der Arterie 
hiüter dem malleol. latenuu in OnwÄBesaer >/.«'. In der Mitte 
dea Uniencbenkeia ud dicht umcr ihrem l'rs; rur,(;e 1". Aia 
rfneh TOfkonaiende Abweichung ui besonders da* gaadicb« 
Fehlen di. si r Arterie zu erwähnen. Man findet dana. daaa die 
an peron. ungewöhnlich dick iit, a«d diejenigen Theile mit 
Zweigen versorgt, weieh« amat w der art libial. posiica er- 
Bibrt werdca. Am Fussgeleukc i.flp^t d.inn aurh der unterste 
Tbeil der arl. tibiai postica aus der peron. zu euisiiriagea 
Auvg. n iirte OiMridadugm d«r AHarl« bah« leh lUn 



aufgefunden ; 

Birard der «Iter* J 
Ani»ttl84ß in ihrem obern Dritter 
UnMrblading an beiden Enden. 

art$tien in Monipellier 1941 ja nilüen OrilUheile, 
Verwundung eiaes ramna calcaneaa. Blutung, 
der art. cruraL ia eben DritlOeil. Beilung. 

Wibtr iu Ameburi: (1*149) >TP^en Zerrei«»ung der Arterie 
i« IbrelH obersten Theüe und Ausbildung von £ilerw« in dar 

d««h di« W«d«i«,|dJ 

Ich habe ä« NWh Baaibnrg, «. miie Asiiiiealra Dr. Sc*mid< 
und Dr. Btrger in Leipzig hahrn dieselbe in ihrem unipru Ürilt- 
theile unterbanden. Beide mal war sie bei vorgenoamene« 
Oiii rationen verletzt worden. 

R ater» (1827) mterbmd beide Kaden «egen einer Wunde 
derselben im uattn Drittel ait Bribig. und Einmal im obem 
DnUei. Bamtün erwähnt 3 andre glückliche Unterbindungen 
derselben im obern Driiiel. Ötiiffard in Angre» 1818 eb« ao. 

Wemher in Gles^ea stillle die Blulang aus der dvich (Im« 
Sensenhieb verwaadeien Arterie dardi die nnniitelbarc Com. 
pres.io« adt keHütarig ng«adnhle««ni Wucbschwamme. 

iBwrenc« ampmirte dir unlere Extremität wegen wiederholter 
Blalugea aus einem Aneur. »pur. ia Folge euer Verielsaac 
der Arter. und Vena tibiali» poitica. 

£ro«m« (18äb) ■Mefb««d bei «i«ea mMa« TMiitandcm 
Aneur. d« Alt tüM. farik« die Ari. taaialii. Tod mA 
41 TafM. 
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Flfur L lt. Aufiittkiiltg 4ir ÄrUrta liWaiti antiea in ikrtm obem ÜriHlhtile. 
i. JfaHfMtein, hti 

o. 2%" tem <A«r»Un Theil der Fibula anfangend, 3" io«( Irit 

b. kerabgekend; an uinm oben Sndt lif", an teinem unttm 10'" ton der Sanle der Tibia «HifmU. 
n. Freiltgting md Vnierhindmit der Antritt (Dit Haut itt in dir Mint des Schnitirt I" weit von emmtdir «MfiM.) 
a. If. tibw. antkut. d. Faden um ik Arterie geführt, welche hier It" lag. 

k fiiftninnilcr Spatel. e. Saatd. (. Stra. liWat. «atk. 

e. Vena UbM. ontiV. f. * Jr. txlentw dtflMr. ttma. lomf. 

— Ul. Anatoinisrhe Vtihnllnifsf an den beiden betfhi iebenen ünlerhindungulellen : 

a. M- perm. tnng. u. ntem. iliijii. riwim. /ring. i. .♦/. exiens. diffitor. eomw. I., H. extent. kaU- long. u. peron. teri. 

b. M. ht'iai. anlinis. k. S i>rron. MtptrftMU. 
t. M- fxifin. ilujttor. comm. long, und exiens. I. Fxhula. 

hallucit long. m. »nruf libial. antie., mU der V«M «fIM» «IT Sdte ftatam. 

d. M f.rtens. diqii. comm., exient. haUuc. long. n. Vena tiliial. antic. 

und it. pervn. lerlhu. o. M. pemn. loii'j. 

e- j)/. tihiaL anlteut. Ji. Sen u» peron. inperfiriaUt. 

f. A. iitiiali$ MÜt. II- Fibula. 

g. Tibia. r. Kercut tibial. anlie., mit der Ven« r(ir<u sur Seite gezogen, 
k YtM tiUaL aiMieo. $. Jf. »oUrni. u Km« fitaf. aMto. 

— IF. ÄnfmOmHi dtr Jfttrte tilMff ^oiKm. 

fl. lUtTMüM IüMm. — b.e. Bmuteknät fmr ik An^mukitM dir Amrk im «4«m BrittMk, «wk U^lme. 
i. e. BudtMUl für ^ J«fMelimj dtr Amtk im twMni orüxMk. »ocft itwrfH. 
f. JfairMfKf räMmw. 

— F. Äufturhung der Arleria tibiali$ po$iica im untern Drililheik, notk AwrUL (ßUkt Pig. IV. d. e.) 

a. Faden, welcher unter der Artehe Heiß. — b. S'err. 

Die Arterie war hier 10"' von dem innern Rande der Tibia entfernt und latj '<i"' unieihalb dfr Haut. Ei tnrJ 
die Ärleirie etgetutieh von 2 Faitieflagen bedeckt, wWcA« olwr hier m dicht auf einander Uegen, dau man tie 
nur bei genauerer Pr U pm Ua n getrennt mIm kernn. 

— FT, Analimi.u-Iif Verhältnisse der Art. libial. postica. im uniem Drilllhrile. (rulersrhfntiel rechter Seite.). 

All diiHselhen Fusse, an welchem die Operation ausgeführl wnwieu wiir, \tiivde ein üben 4" breite» Stück aut 
dem M. jofriu geschnitlen, ron dem M. gaMrocnemias ilivjegfii nirhis enifernl. Es irurde kein Theil aus seiner 
naliirlichen Lage gebracht, mit Ausnahme der die .irietie heijleUtuden Venen, welche durch Stecknadeln etwas 
nach beiden Seilen i/czogen sind. Man neht giint deutlich die liefer liegende Fascia, welche den M. flexor digit. 
comm. long, und die (Jefässe und Kerven unmillelbar iibeniehl. und dann die oberflächlichere Fascia, welche 
die dicken fi'adenmuskeln und zugleich die Achillessehne uberkleidel , und mit jener liefern nach aussen und innen 
zusammetihitngl. .iuf dieser lelUern liegt die !>«« saphena magna. Beide Fascien sind sehr dünn . und nach 
oben hni leichler, nach unten schwerer und zuletzt gar nicht mehr zu trennen. Aus der Haut ist ein Stück ron 
3';," Lange, und oben 2'/,", unten 1'/," Breite heiausgenotnwen. IHe Arterie liegt oben, »o uie an der VMei- 
liindmKjssielle U'", unten v" tteit von 4tm Bande der Tibia entfernt. Die am Leitknawu ftau gedrückte Arterie 
war hier I '" breit. 

a. jW. flexor digit. comm. long. 

b. Tibia mit der aus der oberfläcMiehen und tiefen Fascia su Einer zusammengepotuuen Fasekt übtnagett. 
C. Nervus stiphenus magnu*. • f. .W. ij'tsirncnemiiis. 

d. Vena saphena magna. g. .V/c. tibialis posticus. 

e. Schnittfläche des M. saleut. 



— Fil» Querschniit von ^Z«" i'ii der Haut, nachdem der Läa^Hurhnitt ron 3' .," gemacht worden ist, um die Afttriü üdioL 

OnliVa. im obern üritltheile nach Lisfranc, aufvtMuhtm. {.im linken l'nlerschenkel.) 

n. Fciislreiffii zwischen dem .W. ejimsnr diijilor. comm. und tibial. antic. — b. Hopf der Fihnln 

— V///. Avfsiirhiiini und l'nlerliindiinii der Ayl. iHual. poslica tm obern Drititheite. nach Litfranc, (Siehe Fig. IV. b.c.) 

a. iVrr i ds ttbial. poslicns. e. M. flexor digilor. romiiii 

b. Sehiie itf» JH. «otruf. Befestigungs^elle des Mu*- f. 31. tibial. posticus. 

keU an der HU«. g- M. soleus, zur Seite gaogen* 

e. Tibia. h. Spatel. 

d. Si>aifi I. Faden . wtlrhrr um dit Ärierie gelajl ist. 

Die Haut wurde in der ilitle de* Schnittes 2'/«" uieü von einander gezogeiu — Die Arterie lag hier 13"' Itef 
wucr dtr Maut, ^ dtr M. f»*» O^iitar. aimm, «wr m dtr UiotiiMmguMt V knilU 



^ JZ. AiHüffiiiiidto FtrikiAMtet Jir Jilirfo tSMS» potUea cn 

El murdi tm SlStk aut dir BtM gnchiMHi, awi >•/*" '«V und «tfs i'k" «<(» *^ ^ ^ 
lAilfndkMlMl Inf dabei auf uhum FSbtdmnmk, Die Arterie uM «otelkMi S Vntm ffMUftm, da dtr Mdt 
firadi «m MMm auf sie (äBt. Bit dtr QMfrÜMuiiy driiiaf nsn ober «m dMt ünMini Amd« cur Attuit, 
und mtM XU dm Ettdi mhwN dit «nt Ftw mr 5nlt wim». Wmm «im mu Amtm m» Mch dtr AfUtU 
m «inr, f» [bidrt «im. d«it tii l" II— wA «m dtr Bntf «M|fkmi Nhi. 
«. Jf. Mimt. e. Jf. solwt, t«fr dkrntdhROlMt. 



». 2««i Jf. tobiit 9lMr^ f. M. gaitrm 

A M. fkau' lUfäar. csim. lony. o. A. KUaüt 

«• J^ 



d. Jf. tfWafi* 
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AuftMhiuf «md DaterbisduBc der Art«rlu k«ek »baa Bach 
Scarpa und MarJoUa. 

<T»f. 21. Fig Li 

Nach der Vorschrift der Kraoke auf dem Bauche mit 
fHlrcdUca UnterKheakel, der aber ifKlcr febeu^ werden soll. 
Viidi iomR wird er •oflelch in die gebofene Laf^e (rrbrachi. 
Ich habe ca am zwrrkin issigsieu etTuinlcu, den K irprr luf deu 
Klicken zu Ip^fu und den OljiTücheiikcl und Uuleriiciienkrl »o- 
llUicli etwas zu LieKea. Der liauiüihniit soll nadl i«r V*ticfarin 
«■ Mlen Tbeile der liiJ»erw»ilM tibiae beginM, m vi* die 
plidirle LiBie aagiebl. leb hahe •■ Jedoch Ar niAiamer, ibii 
elwas lieler anzufangon. wie die rorl^pflihrie Linie zri^t. so 
data da« obere Bnde des HauUchniites 3" uuierhalb der Kuie- 
|releDks|M)lie lillll. Deun weoo naii den Sdiniit nach jener Vor- 
Mbrift auiDibrt. «o irUR naa auf dia Sebaea des M. acgiiland., 
Kradln and sartorin, wniifiteiu beatinwl die dee enleo 

der genamilfti Mu>kelii. Mau driri^l ilntiu durch die Fascia, 
Irenul de» iM. sohnis von der Tibia, und fiiidel die Arterie, 
etwa 14"' vuu ili r Tiliia ruileriit, auf dem M. tibialis posticut 
aaliegeud. Die EaUemuog der Arlarie voa der Uaat, da wo 
letslere ttber^n Winkel derTiUft gdd, batoUgl bei den gut- 
gebildeten l.p.rbname nn^efkhr IS'". Dit AlMrln hl HÜ tiner 
dUnucB Zellgewebslage bedeckt. 

■lortegim der A. po^HaM ea «erlMto, «a ria ilak in dl» drei 
Arttfiea dM «ManahMkak Hmil. laib UitaM. 

Bei glMICS Wunden an dieser Stelle, ruirr wriin es aweifel- 
baA wäre, wekhe von den Arterien dea L'alerscheiikels 'scilelzl 
id; ferner (oarb Lis[ranr) bei einera dUhara Aneurysma oder 
«aaa aick zu eiaer Vemuadaag eiaer der genannlen Arterien eine 
•ebr bedeoleode ettUttudllcba AnKbwclIuug gesellt, iialt der ge- 
wOhiil't'li in (ieliraiicli gezogenen Ualerliiiiduiig der A. femoralis, 
weil die W iederhcratelluDf der GirculatiOD daou eher gehofTt werden 
kann. — ^acb Uifirmt lbB(t der Schnitt beinahe in der Milte der 
Kopfe dea M. fBatroenanioa u der Kniegelenkspalle as, tud 
irird 4^ ferade aacb atnntris geführt; leb balle et ftir 
zweckmässiger. I" ul iiliilli der (ipleiikspalie zu bepiaiieu und 
ticb elwai mehr nach dem innero Kujjf des M. gaiitrucn. zu 
baltea. Die Vena lapbeaa parva wird zur Seite gezogen oder 
Beracbjpitlea. la der Spalte derMiukelkOpTe des Gattraca. (ebt 
man nach abnurtt. Die Arterie wird tod der Vene bedeckt, 
snd diese rouss daher -lur St iir t^iviigm ncrilcn Die vielen 
abgebenden kleineren Arterien iiiUsKFn die üperaiiou beim Le- 
benden sehr erschweren. 

Van hier ana kaaa naa dea aber« Baad dea M. aolena 
dnacbncidea, nm den gemrintchaniiehen Ait fttr die Art. Üb. 

postica utid |ieron., iiHuhdeni die Ar), lib anlici ;i!i;;i'i;.iiii;eii 
ist, zu unterbinden, oder aucli, wcao man nacb Li$(ranc das 
ligam. inleross. trennt, seibat dia Alt. anlioa verfolge« und 
einen Faden um dieselbe legen. 

Oatarhiadnnc der Art f ereaea aa«b AvetiB. 
tfhf.tl. Kf. r. mii TL (wfiblidMr Leldiiiin]). 

Per Haiiisrhiitit brfriiint ungefähr 4" unter dem Caput fibulae, 
ist 4" lan(>;, und endißt etwa &" oberhalb der untersten Spitze 
des ilutseren KnOcbel«. Er wird dicht hinler der Fibula und 
parallel mit ihr am hintern Rande des II. pcrna. loaf . (eOihrt 
Man Ofbel die Paedn. fHil ivlacten dem M. enleni nd peran. 
loopr. in die l\f^f. hebt den II. aoleus in die Höhe und er- 
blickt nuu vor leiziprem Muskel den M. flexor hallocis Inngas 
an der Fibula befeiii^i. Sein oberster Ansatz befindet »ti It in 
de« nbers Thrile des ikbailles. Maa prAparirt dea AL lex. 
hall. 1. von der Fibnia ab und findet hei MUsIk dickem Unter, 
■chenkel die Arterie 15"- >iin der liauMbcrllcke In der IWe. 

MnlArr, Of«r«li«oilehr«. II. Abüil. 



Oer U. lexor hallucia loagas sitzt >/s" u der FibdA 
fad, — die TieKe der Arterie wird didb nach der Brdta der 

Fibnia, da sie dicht am Tihialrandc der Fibula lie^i , thpüs 
durch die Dicke dea iM. peron. long., — iheils durcb das FeU 
und die Hanl 



ruf. w. rtf. rm.) 

Binscfanitt anfangend vom {»ussern Ranrfe der Arhillpssehne, 
8—4" lang, schrttg nach aufwUri.i his iur ausserti uud Lintern 
Flitihe der Fibnla. Je hoher man o|ierirt. desto länger rouss 
der Sihuilt sein. Die Vena saphena ezleraa wird zar Seite 
gezogen, die Aponenmee eingetchniltan. die Achaieeaebne nncb 
innen gedrängt, die liefere Apooeurose getrenni Man gebt 
nun in den von der Fibul.T ;»n» gerechnet ersten MuskeUwischen- 
ranni hinein, und hebl den M. Qc\. hall. long, nach aussen. M»n 
findet die Arterie ia der Kinae, welche durch dea M. flexor 
haH. lang, nnd den M. liltial. paaticfls gibildd wird. Findo 
man bei Zweifeln Uber die Quelle der Blutung, dass die Art. 
peron unversehrt ist, so Irtse rann die Gewebe weiter nach 
innrii. Ulli die Art. tili, postica zu unterbinden. — Sobald maa 
aber venuathei, dass die Unlerbindung hoher ais 4" Uber dem 
obem Bnde derAebilleaechneiu «nterbfaidenirlre;, aotetdiesee 
Verfhbrea nach Litfranr» eigenem Ausspruche nicht 

Anstomi« der Arterii peronea. 

rf„; .'1 f,j I II unJ I.r j 

Ihr Ursprsag voa dem ihr mit der Art. tik postica 
schnllllchen Aste Ist nkht ganz gldchmiadg. Mdstena gdrtde 

2—3" lieler ab, als die Art. tiblal. anDca und also auch 2 bis 
3" liefer als der obere Rand des Soicus. Andremale enUpriogt 
sie gerade au der Stelle, wo der obere schiefe Kaad des Solens 
liegt, la den ersten SVi" trird sie nnr von dem M. soleoa be- 
deckt, — wdter nirten nbcr, m sie den obeni Rand des II. 
(lexor hallucis long, berührt, verhirpl sie sich aurh rnch unler 
diesem. Sucht man sie also ganz oben aui', ao liraucbl man 
nur den M. soleus aufzuheben, tiefer unten musa auch der 
flexor baiiucis gelüftet «erden. Bei ihrem Ursprünge id 
die Arterie noch 2'/,«" m der FIbnIa emfernt, düterl dch 
derselben aber sogleich und berührt diesen Knochen I'/, — l*/»" 
unterhalb ihres Ursprungs. Sie bleibt nun mit der Fibula in 
Berührung bis zu ihrer Theilungsstelle, welche etwa 2'' ober- 
halb der Spitze des Malleoias exicraaa geschieht. Voa der 
SieHe an, «e sie die FIbnIa berohrt hia w ihnm Indn, iii dt 
etwa 3<;V" von der A. libiai. poetlw eatferaL ZniacihMi heUa* 

Arterien liegt der dicke Xerv. 

Ihr Uurchinesser betrug im l.icfalen bei einem erwachteaea 
jaagen Manne dicht aater ihrem Urapmnge 1'", ia der Mitte 
dea Onteraehenkeb y,«", didil ver ihrer Venwdgnng '/*"'• 

Wenn die Art, tibial. post. fehlt und von der Art. peron. 
ersetzt wird , so ist diese sehr viel dicker, in Weber findet 
man folgende Abweichungen von ihr angegeben: 

Anfangs Terlid sie ganz gewOhaiich, oberhalb dea Kafldnia 
aber senkte de dch in die Art. tiUd. postica (Om). Sie ent- 
sprang «ehr tief unten und hep^li sich zam äussern Rand der 
kleinen Zehe f7t>d«m<iNn .L Sie drang am uniero 1 heile des Unter- 
schenkels durch das Ligan. interos*. und versorgte den PusarOcken 
mit Zweigea. Die Art tib. antica war sehr dttnn ^rtcdsnMWij^ 

Sie uadtmoalM gewobnlfeh mit der Arter. dbiaL jMtha nwl 

nnlicn, HaMbrnal gieht .sie die Art dnrs. pedis ab (tMftmttl- 

AlU^afUU'te Unlerbindun^ea, 

tinihrit beschreibt (1817) enu ^liukikhe Unlcrhiadung der 
Arterie, weiche dordi eine Fliatcakugel zerriaien war. Br 
■achte in der Wade dna 
Qaendnitt Mi in die SdmMkllUn. 



am»ehr*ibun§ mm Tmfmt 91. 



Figur l. Hauurkniu narh Mitrjnlin und Scarpa zur VnlerbiHdung der Art. tibialit pottiea im obtm DritUML 

Diücii ,i,r juimiiiir l.iHie habt kk «Ut Hrtfrimglitlu Vomkrip, dmrtk die fwüm^tmit UitU dmSdmiUt 

irtIchtH icti für l>rs>ri halle. 

_ Jf, BüUt»rhniU , um <lii' Arh'rin lilmtln, ji'/ifufi liuih oben fori der fiissd ijafiUiaea aus ZU »n/cr'trtiJi'ii . uaehitem sie die 
Ml iibial. auii'-ii und flu- .<if du- An. in-nm. akge'jeben hti Al^'i dklit unter ikrttn Urspruityt. jVacA Litfrane. 
MinnUrher Lriri.wwi. 

Die querheijeiidr punriirte Linie seigl die üegeud der GtUtüitpatie des Knitti. 

Der Schuiii fituj I" oberhalb ditttr Gdm/kqialM «I wttA «Mr V ItHfi 

— iJl. Av(attimni und Vidtrbindung der Arterie. 

a, il. gatlrocnemius. 

b. Faden, welcher um di« Arttri« güitt iM. 
e. M. gastrocnemiut- 

d. V. üapJkena pamo. 

Ol« Hautrander wann in 4cr MHu dti SehUUei 2" notU am$eiiM*dtr gtsogt». DU Arftrte lat an der UtOer- 
thldwtauUUe %" tief. 

— IV. Dü «MfomlMlt«! VtrhStmieH rffner Arleri» m dir aw y fi to m » SteNc. 

Biit kräfiiijer männlicher Leifhuam. 

Dh Haut wurde in einer Au$dehHm9 w» 9f Unfv «ml 2'/*" tralt «Mpntt. Dtr okra Amd ia SdmUl» 
tffnOH skh l%" oberhalb 4tr GeUiJt^e. 

a. Jf. icmni(M6ninon». f. M. eokn. 

h. Sehne des Jf. grarilie. f. Faden , «Micfter im dif Art KtM. |NMIi«i felegl M, 

e. Sehne des 31 ■ semHendhutM. k, Jf. gatlraenemnu. 
A, Sehne de» Jf. sarlarius. i. Jf. popUleu». 

c Jf. gaslroenmius. 

Ha dif AHeria libinlis aniira in der Hegel erst iUtgehi. nadidem die Art. popi *lt"—^l," von dem Jf. foleuj 
hedettt gtveeitn ist. so kann man efjen^ieh die Art. ÜbieU. postiea nur unterbinden, wenn man den Jf. to/ei» «jn- 
fetehaälW hat. Die auf dem Bilde freiliegende Arterie trifft den obem Rand des M. soleus 2" HnUrkaib der 
Gtltak^fake; man lidU einen Sehnitt in dem Jf. Mteit*. und au» demselben einen Faden herauthämjen, dieser Faden 
veard» wadttelbar unter dem Abgänge der Art. UltiaL antku angele^. An der StcUe, wo der Faden um di« Arterie 
fliegt iit. d. t. Vit" unter dem Irfo/cAeii dlrrFiMa. war der M. gaurwnem, II'", 

der Jf. Mtaiu U"', 
di^ 0nif IN<I T^mm, adv«. S<" didt^ 

fci^ieh lag du Arterie 87'" tie/: 

— F. VI. Aufsuchung und PnterhinduHg der Art. penm. nach AverW. Der redae VnfersduiUtel eine» «miU. JMI/l%ni£cfclkiMime«. 

— y, ll-itil^rtoiill 4" himi . dtriil liiiilrf d'r l'ilittla und pai iiUrl inil ihr vfriuufnid. Ü<U tbttt Bud» detteUtU befindet 

sich i." unlrrhMs Ji* (ii;ri(u(. /if/ii/ue, duji untere 4" uberhalb des malieot. extern. 

— Vh Aufwtuäimg und l'uierbinduwj der Arleri». 

a. (Vi;ii(ii/i/TM t'bittae. 

Ii. I'ilnilti 

r M finiiwfus longu». 
d M ii,:ror htUluei» hngut. 

f. .M. snieu». 

Die Uauu linder waren in der Mitte des Sehniltr^ 2" u eit yini >:iua!ider (lezoijen. [in ithfrslen n'iiikel des 
Sfhniius hefiiidei uch der oberste Antotspuncl des il. flexor diijil. curnm. long, an der Fibula. Wenn man an der 
awjnjr!..;,n. Sifilc I »II der Haut au» in gerader Bkktung auf dit Arterie dringt, so war die Tiefe derselben durch 
folgende yerhalliiine brdiinjt: 

Haut und l'annieuU odijH» 4"' didk. 

M. peroneus long. ff" — 

Jf. fimtr kallHCii laug, nun der K Ma mV» xur Arterie breU^ 

— TU. Analamisehe VerhUUOue dar Aiu firt». 

«. CMiHiHn /Mola». 

«; Jf. iwrim. hagm. 

d. Jf. peaar kaOnd* lang, am «MenfMi Üumtlmilte &*" dkk. 

e. Jf. Mtaii «ttd gaiOväumiu». 

f. Jf. lolnu. 

— yill. Uautschniit uaih !.i.ifianr, um die .irteria peronea aufzusuchen, 4" lang. 

— IX. Auaiomisrhe yerliniiniae der Arteria tibialis pouica und peronea in einer langem .iuidehnung 

a. Aen uf cummunicani, e. M. flexor hallueit 

b. Jf. (jiisiriicnemius. f. JVnrfo Arhillii. 
' e, Jf. mleus g. .M. jle.ror di jiiirum 

d. Jf. peroneu« long. h. Jf. tibialis pasticus. 
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Aabnchoiic der TorsAcUchvienHaatnerven 

traf. 2t. rig. i.) 

Man BOU b«i geslrpcklem UBter»rfapakel dichl unler dem 
lüii« dm OBlcn Rud dti U, Milorias aubacbuk Er lifK* 
a«lMn bii m TAte lm«bg«k«id«i PIciMbe ahwhlclilkh 

auf dernjcni|rfn ThcH Hpf Fascia auf, welcher den M. paslro- 
caCM. bedpcki (Scheide de» M. senitesd). üer Nervus sapheou« 
komiBt der Kaiegelcokspahe fMtd« gegeoUber, an Huiera Rande 
des JU. MMMiM SM VoraahriB nd liegt hier gaadUdbiur auf 
der Paaeia «nf, «clcbe d«n II. gaairooK«. tbarxidit. Die 
Vena saphi-na liegt hier nberflUrhlicher, läufl aber sodst im 
Gauzea lu derteiben Hidnung, uur gewöhnlich etwa» weiter 
aacb Tora. 

B«ia AdetlaaMD aa dar Vaaa aaphaaa aiagaa kaaa der 
Narr Mehl verfelat werdra. da «r anachnal aof dar Vaaa liegt. 
Mau Tfrniridi't itm am ersten, w«aB Maa di« Odhaag der 

Vene iiach ihrer Uinge vornimmt. 

Ditffmback fUbri einen Fall aus einer uagenaanleu Quelle 
aa, «• aacb a^aaai Adarlaaae aa Fuaae Gaavalaloaea ealMui' 
dea, die aleb iKaga der vcrwaadelea BitreBilU aaadehitca «ad 

dann nnf <'rn fllirigen Knrper üherpitifn 

Miirruij zertchuill ihii we^euTiiMnu» irauoiaiirus ohne trfolg. 

m der ▼«rdarm FUelM 4m OatetMhMiMU f «le- 
I (T^. 22. Fig ii.): Am Wmw, §nn. aiyariWatu 

(Taf. 23. Fif. J/J. 

LeUlerer durchbohrt die Paada V oberhalb des äussern 
KaOcbela Tor deBM.lexordigllor.MBHB., blaft za dcB FaaarUckea 

«nd giebt beiden Rlndeni der vier ersten Zehen und den innem 

Rande der Nii-rlcn Zrlip Zwci^p, 

Man liann ihn bei magern .Menschen tob der Stelle an , wo 
or die Flaada dufchbeJM. aebaa, «der M eialfer Hebung 



Vi" aaterbalb dar an aieUten benrorragenden Stelle des 
Caput fibulae liegt er »Vi"' lM<r ^ «U* ■>M> «wM. pwiB> 
leag. bedeckil. 

2Vi" ««Her abwuu liegt er 1" Toa der BaM eallimt. 
4V," aaterbalb der erbabcaalea Sidk dea Gapol Ibabo 

liegt er 6"' «efer all «lle Hanl. 

Unjicrrtlir 0 ■ LJiit<'rhalb der oft angej^ebenen Kanrbeiiportioa 
ist er unmilirlbar vun der Fas<ria bedeckt, also nur 2"' vea 
der Haut entfernt. 

3"' oberhalb der aateraten Spitze der Fibula hat er die 
Pascia durchbohrt, ond ist aar tob den Pannic. und der Haut 
bedeckt. Er hält sich hier an dem äussern Rand des M. extcaa. 
digii. comn. alier immer oberflächlicher all die Faacia. 

PnchioM ja Siena zerschnill dea Aal Air die gneiea ZchcB 
(ikiichlich Ast des N. lapbeaas geaaani) naniiielbar enier der 
TheiluBgaitelle , wo der Nerr nur iwiscbeo Haut and Knocbea 
liegt Ks wurde auf dem 0^ i mif ilurme I. ein 8"' langer Bia- 
achnitt bis auf das Periosii'um geiuacbl. E» halten sich nämlicb 
nach eiaer gerissenen Wunde, welche bis in das Gelenk zwiscbea 
Ol melat L nad Zehen drang, sehr bedealende DaUrica nad 
Tetanoa all dea hcMgaiea SdiBenea hi dar Waado aaige- 
bildeL Der Brfalg «ar Ibcmuckead gllaalig; 



(Ttlf. U, ftf. HL) 

Fr Ikufl nclicn der Vena Raj'Iiriui pursa iu derPunbr iwischea 
den Köpfen des N. gastrocnein., gebt dann neben dem äusaera 
Rande der Achilleisebue unter dem äussern KoOchel 
giebt dea bcidea fUadera der Ueiaea Zehe aad des 
Rande der Tierle« Zebe Zweige ab. 

Er wurde (nach WxUzrr» Millheiluag) bei der suticul.inea 
Trennuag der Achillessehne wahrscheiDlicli aus Versehen nit 
zerschailten, wenigstens folgte darnach Gefuhilosigkeil der 
drei iaaaara Zchea aad eiaea ThaileB daa Faaartckeai. 
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Figur I. Änaiomie des Nerv. $aphfuus magnus. 

Üit Haut dieies gut tjfbauien mätmKthm Lticknam muri» eingfichnUien , ohne dai» etwa* davon tnifernt tDurit, 
«ml <ier Ntn an/ <(wm Wme freiatlegi. Da, w» Ar JVcrv 4k Fm« krttuu. lag er Vl^"* titftr aU dte Vau witf 
iMfdf ab die Bma. 

a. M. sarioriuf. 

b. Siftle, ICO die Sthne dtt M, gmäit uiUtr dem M. lartoritu verborgen i$t. 

e. SieUe. tco dfe Sdm da M, umUuM». mlcr Haue hmI Fm «wratoeM Stgk 

d. F«M «qiJkfita magtu. 
t. Ntrv- MphtHy* tnagmis. 

f. Strilf, U'o »ich dt" (ici'i III,, ( befindet. 

— II. llaumerven auf der rordern Flüche des l'ntenrhenkels. 

Dk BaM tcurde nacA dem Verlaufe der Nerven iheils nur einfaeh geirnutt, tkeOi ganse FM-Ijomii w* ftr 
wtggmmmm». Dm Ftu um dit Nerven hemm vaurde entfertu. Auf dieu Weite UUbtn He Nentn twIttvHMiMii in 
iftrcr «onmrie» £«9». 

a. Innerer KniU-hfi 

b. Sehne den M. e.rlrns. haliuris long. 

e. Seri enast für die gegeneinander gewemlHem RSader du I. «ml 2.2ch«M (Alt mn ll.UbiaH,aMtc). 

d, SekM de* M. exlentor haUucie ftrww. 

<. Sehne d'f* M. etUHtar digtor. hretie fSr den 9. MM. 

f. .Yen donaiis eutaatut tjciermu (Alt vom N, eaemmmie^, 

g. Aiiiiserer KnOthel, 

h. Sehne dts M. fxfeiu. d^fOT. nrnm. long, durch die Faida UhimmtrHd. 
I. .V. fpcnm. fNper/laalto, er aut der Fatäa htrauttriU, 

— III. Ramenen auf der MüUm Fädu da UMmcNnfttik. 

ZuerM tcurde der Nen. ciifamM «urdüii ai^getadu und dlBun dif ItaHf «NdFancAi» wkke denHlenm bededda, 

himetg geuomuim. 

a. Vena iaphetta parva. 

6. Xenui tibiatii poetietu von der Vena «ifhena elveae bedeeliL 

e. Sehne de$ M. ifmRmdfnonn von dfr Aucia hediuM. 

(I. V Mr»it)iii»i(riiii.5 inlernuf. 

des M. peroneus *^ j ^ 

f- Sieifo, fw der Sert. ntfon. ciKm. awei Uä uMir der Yereinifong der Mätn rm. tmmn, imtk 
die Fuei» irfK. 

h. conwninir. rjicrn.. loHektf «M der Fauia bedeti» mr. 

i. Xervu» peroueut. 
ft. M. bttep$ femorii. 
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Anfkucbunc der ▼onttglichsten 



n«irtB«rv«i 4m üntendiaakAlfl. 



JMtaebw« des N. ttWalto polllm. 

(Uf. n. Fig. l) 

Oimr Nen hai .Icuselben Verlauf, «Ig wie die gfeiebBaalge 
Afterie. Wenu man eine Hand brcii ulierhall) ilcr Kniekehle 
VWiichci de« M. biccp» feaorii ud senimenbrABOStt« ein. 
•ckMiM, M iMHiii Ma difihi nMr dl« SmN«. w» rick der 
N. isrhiadicus in den N. tibialil poMicM und fMNONi Ibfi« 
Der N. peron. liegt dicht am innen Rande der Seldw daa Biceps 
nnd bedeckt -von ihr, — nl'cr sonisi gaoi obe rftStchlich , — der 
N. Ubialia «iwaa mehr io Fett Tersteckl. Uer N. peroDei» gebt 
nit der Svlma daa M. Meepa nach von. der N. Übialii bin- 
peRpn verbirgt »ich unter den Kopf des M. gaatracaaai.. liegt 
also vor dfraselbeo. Weiter unten wird er (in der Baachlage) 
aUMcrdem noch von dein M. sdUui. Iiciiicki und geht dann 
dicbl ndian dem Flexor haliaci* long, mit der Arterie nach ab- 
wlrta. Mcaar laiilen Mnakal tat «■ aelMM «iMn TkaOe nicht 
nit Fasria bedeckt, weiter anlen aber lit er ait «IMT tokkcn 
Itbcrzogen, welche je weiter nach abwArts inner dicktr wird 
md zugleich die genannten (iflasse und den Nerven bedeckt. 

An dar KBicgeleniis|>aile iai der Nerv 8'/t"'t ei»« Hand 
bvail «bar de« PnaagaieBka l^«** im Dorebneiaer. SeiaeLage 
ztt den Arterien kann man auf dem Bilde sehen, nicht aber 
aciae Tiefe. Er ist nicht mit Feit umgeben, sondern liegt frei 
gvtocb«« den Muskeln. 

HiigHwr «xalirpirt« (1848} bei einen 28jftbrigen Mädchen 
■in krabaigea Nanra« vaa dar CMlaae alaaa FlKaakarres, welche* 
iCB unterm Thril des Unlerschenkels eingenommen halte. Die 
ngelmiUsige, glatte «chlUpfrige Cyste Hess sich mit grosser 
Laiciltf(keil von der Umgebung trennen, au^lj:LMl^l^l<lll;'ll am 
abem nad unlan Bada, wo tie sieb diarcJi uaoachgiebige \ er- 
liagerongen nach oben nnd nntan faaladtla. Man legte nm 
beiden l.iealuren und zersrl niM mc mit der Scheere. Diese 
Verlängerungen konnten uiihis linderes sein, als Nen-eifasern. 
Es stellte sich schoB am dritten Tage ein weitverbreiteter Brand 
•in, denn die Kraaka anierlag. Die Gesdiwuiat xeigle aich 
Aaila als Mark*. theOa ab CjMeanam. 

Kr driiiRl durch den Ko|if des M. peron. Innjr. und exlens. 
difil. comm. long, an die vordere Flikihc des l'ntcrüchenkels. 
Itnfl nii der Art. libial. anUc* sam Fussgelenke herab, un l 
giebt den drei eralaa Zehen Zwalgtu I" aaler den (Uipui fibulae 
liegt er m fwa nack UMaa gawaa a a« an ftaaaan fUndt des 
II. miBM. diff. cnn. kog; IV" w> der Bant eMimi. 



4" nnler den Capnl ibalaa ist er an Anaaem Aaada dca 
kl. tibiaL antie. — 4" Iber den Malbolaf axtan. «bar 

10"' von der Hanl entfernt. Er liegt, wie dia Artetie, an 
äussern Rande des M. tibialis anticus. 

14 II i m bOcbit schmerzhaften GeschwUre des Ualerscbenkeb 
wurde nach Sdkutm der N. peraa. dareh eiaen 2" laagea Bia- 
sebain an lanam Rande der Inaan Kaieleckae (wabracfcefnl. 
der Sehae des M liiceiTi feraoris) blosgelegl und zerüchDÜlen. 

Aus dem N. tibial. antic. wurde oberhalb des Fnssgeleokes 
nach Jladtu« ein I* hl|ea Stück mit Erfolg herausgeschnitten, 
wegan einaa Sahnatiaa, «elcber dcaaen Vemeigaagea betraf 
and aicb bis nn Sckenkd Cfairacftta. 

Marino rieth bei nervösem Fnisschmrrz an der änasern 
Seile der Planta die Ausschueidung des Nerven vorzunehmeo. 

Delpech legte den Nerven am blotem Rande der Tibia nthem 
den Gefksstn Uae* aad schnitt ein Stück desseiken hcna«. 

Jtfurniy keobacbleie bei einem Scbilbjangen, dar aicb Abeada 
einen Nagel in den Va^'i gelreten hatte, schon am andera 
Morgen deu hcfti^tiicB 'l'riKmus und Telauus. Nach vergeblicher 
Anwendung von Arznctniltela lOsie er den N nhi.^l. poslic. 
der inr dofipelien Dicke aageachwoUea war, los, hob ikn alt 
einer Anevrjrimaaadel aaf and zencbniti Ika. AngeaMIcklIck 
Irai Krlficliirruiif; aller Zutalle ein, n.ich 3 Tagfn waren alle 
teianLsriien /.iinille verschwunden; der Kranke fiihlle keiaa 
Beschwerden beim Gekaa, iadeaa blieben die FerM aad dar 
kleine Zeben fenibiloa. 

In dcnJacabahospitnlekan ela krUAiger Manne tnr Bcbnnd. 
lung, der einen schrngen Krurh des rechten Oberschenkelknochens 
nebsl einen Bruch beider Knochen des linken llnlerschenkel- 
knockaa btkoaman balie. Anlangs schien alles einen leidlichen 
Ausgang SB wenqwachaa, aar liessen sich die Bruchs llckeo des 
ObMBCbeakelknoebeai nicht fa ihrer Lage erhakea. nnd an der 
Bnicbslellr- dr-r l'nt('rsclienls< |kinr!:cn ;in obern Drilllheil erregten 
leichte Bewegungen die hcliigsieii Schmerzen, Nach Verlauf 
von 14 Tagen zeigten sich Spuren von Tri.smus, der immer 
heftiger warde nad den Kranken nack 6 Tagen lOdteU, ahae 
data wir im Stande waren mit einer gewissen WakTscbeinWeb- 
keit anzugeben, von welcher Fraclur diese Znnilli- !i. i tilhrteu. 
Bei derSectiun fanden wir, dass der N. pcron. ?n|iertic zwi.schca 
dca beiden Bruchstücken der Fibula eingeklemmt und dadurch 
fortwUhrend gereizt worden war. Bier w&re irobl van der 
DurchschneiduBg des N. jieron. Hilft za erwartaa gewesen. 

In pinem vdii /*i,/r,-iir,(ioA mitgetheillen Falle eiilsiandrn nach 
der subculaaen Trennung der AcktUessehne hedige Schmerzen 
in der Planta. Wakrackafaüicb «ar dar N. tMaL poiAe. dabei 
varlaui wardaa. 
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<(• Ktn. dUaL poiiMii«. JbcMn JMn. 
d. HaBtahu üKermu. 
k Af. /I«rar ^Mr. mmn. lonj. 
c AH. NMof. »Mlfea. 
A SdMir/lackc in M. totnu. 
«. — — if. foiiraeiMMAM. 
f. iWrrr Jtand dtr Pmäa. 
f. Sehnt des M. gratiM$, 
k. Band dtr Sriuu in M. 
i. Sehtt df M. 



— IL 



l M. 
flk iVSm» ptmuUt 
lt. Fma lapkma pma. 
ü, Sdmmfiäeln da M. fUMemriui' 

p. M. poplilaetis. 
q. Schnilipächt des M. tobiM. 
r. Nerv, fibialis ptuHau, 
f. Arteria penmea, 

I. M. faror kaüudi lauf, 

II. ^cMlIriMAiif. 

Rteldu Brill ebm M^igm jtmgm 



iL fictmftiyMll«. 

der (fa/cr Üfftnitoi Ntnm «n 4(r iMnmt fHeft« 4n ONlcncihMM». 

J>(r tririmam lag auf itbMT IMbll &{(e — dtr OUrtthenM vnd ruirrtchmkel 

Der Nervus peron. wurdt a» vtnthiedentn St^en Atrek SitutimUu freitjfUgt. 

An der äussern Snie dtr Posta poplUaea </— t ist ti» 2" langer und %» breittr AMctalK in dit Haut gemoM, 
vnd dadurtk ein '/•" langes Slätk de» Nert. prrou. (rtigdegt. BT litgf 4icM 4M dtr SAm diu M. hktpt, tmd swar 
if" wUtr dtr Haut' 

Der wtoOtt SeftnAl (a^d, n—p) fängt >ij^ oberhatb det Cqwf /IfriilM an «m4 ^ y aiA hmA. Aut 



Haut ist ein iVi" MM SMck. («nur ein Querttück avt dm J/. Mrm. km. wm cfo JUbiMiuin^'Mi cm dm 
' ' . ~ kmM an S Snübii. am AmfcM« m ffimr «M 

oh/' dem lusnurken ebfufattt tm fiiMT SMiKa AutttMOt «M «lir ffam gtmätkt wordm, wn dm P«rfMiir «las 



Jf ^ofirornfffi. und «orni* ffetdmwtn. Ferner Und am ünitnd» 



Mtmu penn. »Ufinlic zu rrrfulffen. 

Dß$ Bths la§ Iwtol Irkhien ijeiU ttkt . ein 
C. SttUt. »9 <M 4m Cautlul. fibulat btßudtt. 

e. N. tibka. «ntfBM t, peron. pn^nd. 
d. M. tttttmr digtlar. cohmn. toNf. 

*. — — — — — mä PwcteMidbL 

f. if. prron. urüm mU FMeia Mfckt. 

g. Stille, tM Ar |E«|if dt$ TlUta Uegt. 

h. StlutisdtM>taamt,^^fii».*omm.niUF9»tiaMii!kl, 

i. TuheroHlat ossfi melalarsi ^ufiiM. 

k. StfUf. tru (i^r tortirrr' Theit des CUcOlMtU Btgtf. 
j4na/oniir Jrs i\, titjial. aiihruf. 

/:> irii)./>- J<r NrTV , den man auf dein ionV;oi Bt'/dir ('f 
M rrinii. äiijitiyr. com/n. /«n// weiter verfoti/t. .Wdii »ic/i( , 
n^tr«r/j litu[l Au» dein M. tdnat aiUic musste em Slurf. 



f. Jf. ixroK. fonfM, «li«ac wa dir J^oiefs «iUümI. 
m. M. ptna. IMfW, jum flail dar Lbigt, mm TMt 

dir Quirt nadk 
H. Jl. fwron. lou<jti$. 
0. Nerv, peron. super liciaSt^ 
p. Outrsehtm dm Jf. 
f. Ü. gastnmiumbm 
r. Ntrwu ptromt. 
•. Jf. fotlraimtmiiu 
t. Sihu/'dtt Jf. tteqw /inRoric. 



(/. //. r. I Sf Jioii sfj/i , hei 
icie er ;u t/fr All tibtal. 
h/rautgenommen werden , 



atiiica 



Durehgang durch dt» 
geht und mit ihr naeh 



um den Nerven 



machen, tretl der Mufket nach der Oberfläche zu so breit wird, dan er den Nerrm dm Augen entiieht. 
sich nirht mahsnm m liif Tiefe bohrt. 



sichtbar zu 
wenn man 



N. 



h. Uauliweiy vom i>". peron. iuperfic. 



— lY. 



tibial. ufififus fiebii der Arterie, 
h- M, (if/ial. ündruj, aus deitifll'rn nt Ifi'üa der 
Liinqe , theih der Quere ftach eut Sluck herauS- 
gesrttjtitteti. 

t. M. ufnai (jtiiHii! an teiner auuem Flacht, 

d. N. t\liuil. unttntt und Arterie. 

e. M. ej:iei\uir dujitor. cumni. loni). und ejciensor 

halluris lonißit. 

f. Uautiictig von N. peron. tuperjic. 

g. Fibula. 

Anatomie dei Nrn-us tibialit anticui {oder peron. profundui) 

Vom Fusst auf gefthen. Es uurdtn die Mutkeln des linken Vnlentktukdt ttmt 
Seile def Wrrffi liegen, weggenommen; der Ntn aber gtsekotU, 



k. 
L 

Ol. 

n. 

0, 

P. 



IUI herein durchbühil hal. 
M. t-rtensor digilnr. comm. long. 
M. peroneuf duif/us 
.Vmiis peron. superpc 

Striir, wo iich da$ VafttiL 
Nervus peron, 

Stim du M, Wi^t fmtttU, 



noch mit Fatcia 

hi'deckt. 

welcher die FaS' 



a Ztcfiijf dei Afrr uj libial. 
b. M. txlentor hallucts brevi$. 
t. — — — tongu» iSehnf 'y 

d. Arteria tibialis anlica nebst den sie hegleiienden Venen. 

e. M. libiaht anticui 

f. Stelle, wo der Nerv. tibiaL aniic. 15"' tief lag. 
§. Jf. tibialii antieut, 

k. Art. — aniiea. 

i. S. — arilicus. 

k. N. peroneus st^flcitdit abgeschniuen. 



IM 



Jf. fJtiiiiirui longui. zum Theü der Qutn, 
dtr Längt nach abgeichnUten. 
n. Fibula. 

0. M. extemur dtgtlor. cmnsn, long, und tjctensor hal- 

lueis lutig. abgeschnittetu 
p. Stelle, tffi der Serv- libial. anlicus 12" lief lag 
q Tihiti. 

r. Sehntn der langen lehenstretker iMut des M. peron. 

tertiui 



1. N. peron. smerficiaUs. 
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Ute jiLnvvte*i<>'> <i<^^ iTuteracliealMl«. 

hidicatioDeiiu 

Caries am Fiissfrelpiike, welch« sich M wril autbreilct, dass 
dicResectiou dcsselbea nicht mehr vorgeiiorampii werHcn kann; 
VerwBBdaDgco. ««bei dM FttugelealL uad alle aach abiiftrli 
Kagcaicn Tbeilc a» nraMrl iiad. 4ms elM pam oder Ibcil- 
weisp Erhaltunf; uarnnj^lich «rtchrint. Verleliuagen its Fusi- 
geleukes allein peslailen eniweder Versuche, dasiirlb« ohne 
operative Eiagrife, oder »enu gieirh;<itip ili. (JrlpiikknncliPii 
•ehr beachKdigt aind, durch Reeectiou deraelbeu die Erfaaltuog 
in tum n vmadna. ItMMBdich htüm dU« BrlUirmg«» 
von R'ivaton, Mfhh . Bilguer, Simon n. A. gelehrt, dass bei 
i>(:husiiWundeD. welche durch das Fu»»gelenk driagea, «ebr 
iKilg die AapiMÜm 



Am liebsten iHsit mau den Kranken auf eluen featca Tiiche 
beinahe bunzonlal liefern, nicht aber halbaur^richiet tilzen, 
weil sirb die Coni^iressiou der Arterie Re^en den Kam. horiz. oss. 
pabil auf jene Weise viel beaaer aaaführea käst. Der coaipriaii. 
rwdcGriililfa ilehl «af deti^eDiKniScUedcaKraalia«, wakheder tg 
operircnden Cdlgeg;enf eselitt hl. drlickl erst von dem Aaf^nblicke 
an. wo die f^rtHseren Arterien durckschnilien werden sollen, 
mu ihm vuu dem U|^iernleur bemerkbar gemacht werden mas«. 
die Arteria cnualii gegea das Oi pnbia, anlanfa out dem 
Dmimi der einen Hnnd nd apUer, wenn er erniMel, alt der 
Tollen Faust der andern Hand, welche er auf den schon unter- 
liegenden Dauiuen aulüelzi. tin anderer tiehulfe steht, wenn 
es der Platz irgend geslatlel. .tn dem Knire der kranken Seile, 
and iai bei etwa mangelhafter Coaiiiression dei obem Aasiateatea 
hereil. nrft leinen beiden das Knie anifaiaenden UKnden die 
Arlcri.i [inplit , von <i'Tcri l'iils er sich -"t'.'nt Mirlicr Iiher7rii(;t 
haben musn, gejjen den kuotheu zu druLKeu. Ein driller Ge- 
hülfp fasst den obern Theil des l'nteriichpnkels. um nach IJm- 
•Uinden die Lappen and die geapalien» Conpresse in hallen. 
Bin Werter ergrelN den natem Theil dea Dnterachcnkele «ad 
drti Fii'i«. Für dwt Ki\irrn ilcr o! "rn E\lreinilitlen werden zwei, 
iid:> Zuj^elien iltt Inairunii uiL- iiu unil das Aetheriüircn zwei an- 
dere As»i.stenlpn ani;e»lelli. Il.ii mau bber noch mehr branch- 
bare üande zu verCttgen. m wird das Paaaen der GeDiaae. ~ 
daa Umlegen derFtlden, — «nd dieAnwendnng derScbwHmm« 

■Bier drei ,^ii!(!err \rrlfip||t, in fe'rtnang-plun); ' itm'IIcch ?ilier f;i««l 
der den tiisa ii.iJleulie (iehulfe die (lefässe und der llj)er,=iip(ir 
aalbst legt die Kiidrn an. 

Oer Anpuiircnde tiehl im «ligemeinen an liebilen an der 
tnaaem Seite dea zn Ofierirenden Gliedes, weil es manche VA- 
bequemlichkeitcn flir denüclbeD hat, wenn er -sirh zwischen die 
DUterii Exlreaiiliiten »lellen wollte, obgleich hei der Abnahme 
des liukoD Unterschenkels durch den Zirkelschnitt das LoslOsen 
der Maskcbi iiad Sberbaupl daa gleichxeilige Durchthgea beider 
KM«beii bei der SicHnng iwisdieo dm Ontancheikeb elWM 



WsU der 

Keine Amputaium erfordert so viele l'ebung als die des 
UBterscbenkel.s ; bei keiner siebt man so viele Fehler begehen: 
llir kciae sind so viele Vorschriften gegeben. 

Bin Theil der Schwierigkeiten liegt In dem ae sehr ver- 
■eUedeMa UmDing des Unltreebenkeli. welcher beaaaicra 
faUead bei dem kitAlgeo Manne ist. Am kkkteeien ist der 



ia dem obern Tbeile geflihrie Schnitt, indess ist auch hier 
die Glcichmilaaigkeit des Schnitlea aebwae einsninilea, wnm 
die MMfcnlalnr sehr schlalT ist, «der die oaterhalb der Ampo- 
lationsslelte beliadlirben Weifhiheilc vieirarb zerrissen oder zer- 

i|ti<'isi hl «iiid. Uenn dann enlweichi n Hie Muskeln, wenn Hie 
nicht von dem aaleasleheadea ABsistenteB lest unuchlnngen ge- 
halten werden nnd dar WnndarsI das Meaaer geßnd MiTdif ctoid 
mehr sMgearlig hin und zoracfc zieht. Daftlr ist aber daa 
AafRndea der Arterien hier unbequemer. Dicht unter der Wade 
Ist das manM liriiftiiiriijr rmsiüljirn der Haut nur dann aus- 
führbar, wenn man vorher eisen oder zwei Lftngeoscbnitlc in 
die Rani gemacht hat. Am mierilea TIeile dea Unlaracbenikeb 
lassen sich die Schaan durch den von der Oberflilche nach den 
Knochen zageftthrten SebnftI niehl gut trennen, besonders wenn 
sie schon durch (fic Vi r^uiiHniig ans ihrem Zii'i;iiiitiii'iih;(nEe mil 
ihren HBlem Portioneo gebracht aiad. Auch Itier mnu sie 
der nnlert Aaslslenl DrsI nuklnrnntern nnd ale ee t« verhindern 
soeben, dem Metser an entliehen. — der Operateur aber darf 
das Messer nfrht zn fest anfdrQckpn. inuss es sUgeartig bis zur 
vollkomiih iipii TreiiiMinK Her .Sehne hin «nd her bewegen und 
wird dennoch manchmal gentfibigt sein, dasselbe unter die 
Sehnen s« bringen, am ai« ao In der Richwng van lancm naeh 
aussen hin zu zerschneiden. Leicht bleiben hei dem eckigen 
Bau der PerlpheHe der Knochen und dem engen Zwischen- 
räume zwi'irhpii derselben, naineuilich am obern und untern 
Ende des Unlertchenkels einzelne Muskelportionea oder Sehaen 
anzersebatne« . and der Wondant ratdecki diea erst, wenn er 
die Knnchen Hurrhpp«;ipi hnt Man sieht diese zosammen- 
hRngenden ^^eiclitheile djiiin liiswcileu von uubedachtsamen 
Oj er.tlfnreii zerreis.sen oder mit der Silgp trennen, l'nd bedient 
•r sich zn ihrer Zertheiiang auch des Messen, so wird er doch 
eine vorherige Zerrung dersrtbea aicbl leicht vermeiden kOanen. 
Die Amputation am iinlern Theile de« FnlPriM 'n i k nl« wird vnn 
vIpIph desshalb wiederralhen. weil dadurch nu leuiii Knl/uadiing 
und Eiterung dpr Sehnen veranlnKst wprden, und diene so sehr 
geiUhriich sei. Eine solche Furcht isi indess aahegrtlndei. so 
lange als das eperlrende Messet sieb von den Siellra ealfeml 

halt, wo sieh Sehnenücheiden hefiiiden- Hier entstehen aller- 
dings ftflers. aher bei «eileiii iiiihl immi'r, Kilersenkungm, welche 
den ZuKtand des Kr.mken freilich sehr verscliümmern k/tnnen. 

Die meisten Chirurgen der acaem Zeit halten iadess aa 
dem GirandMtce frei,' sich bei der Wahl der Ampulationsslelle 
nitlil M'ü der anatomischen Bequemlichkeit, .unniirrü mir von 
dem Streben leiten zu lassen, so viel zu erhallen, als luüglich 
ist, und sich also nur von dem durch die KraakbeH bedingten 
UmsHiaden leiten sa liuson, weil gewöhnlich ein nr zum Thail 
brauchbares Glied dem Kranken nülsiicher iaI, ab mon na 
gnn; entreriit worden ist. und weil die Gefahr Rir die Leb SS 
mit der Annäherung an dem Truncus wachst. 

Litfrant behau|iiet, mit dem Au.<>gesi|irochenen in IVbereln-' 
Slimmnng. durch Vergleichang der Resallate gefunden zn haben, 
dasa man bei der Im mtem DrfitlheH vorgenommenen Ampu- 
tation ein llriltlbeil Kranker weniger verliere, ain wenn man 
an der Wade operire. Nach den Untersuchungen von Arrnä 
und MartiH Kellt «ich der Erfolg zu Gnasten der tiefern Ope- 
ration noch aagenacheinlkber iwrana. indem von 07 aa dieaer 
Stelle operirtea Kranken bei 67 der Bribig vollkommen gUosHg 
war, dagegen beim Orte der Wahl der 4 Kritnlir crln^-. Die 
Einwürfe, welche man gegen die tiefe 0|>er iii.>ii aufgesielll hat, 
ktioneu bis auf den einen als ungültig ani^i'^i lM n werden, dasn 
es lar Rrmere Leute aad Dir solche, die ihre verkMrzle Eiire- 
milii braidhm soNon, pnaaender Ist, des klnallkhen Fiia nai 
Knie an befiesligon, als wie am Sunnplb des Onterachenkola. 
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Wtil nlle zu diespm Zwrcke cilutiileueu Matjchiuiu liiiun.'!' siiid 
«Bd hHufi^rre ReparalnrcD erheisiheD. 

Die AmjHiUlioa dicbl auier dem Knie mnlc früher im AU- 
f«nf>lMii und lanntlidi Ton B. Dfff venrorfen. der daftr die 

Amiiutation übfr Hpin Knie gcmar'it IihIkti will, liidrssrn Iiabfn 
De la Motte, Urotnpetil, Jaijn: Lui tUi i l^-ii). Larrey. Hicherand 
ud Aadcire diesrlLc mit (iluck nusgerülm, und dl« beMw 
kuiemi sogar Ans KOpfcheu der Fibula nit weggeionBek. 
Mger hxli dtu spou^iOsei B«« der TiM« ftlr bewadert geeignet, 
cioe baldige Schiics-iung; zu l^r^iiusiigpu. 

I.arrfy lial die Eiiiwenduiist'". ^'»''«'Iic mau s^%rt\ die holie 
ü|ieraiiuu zu inachrn iiflef;!, am ausflihrlichsleii wiilerkgt Durch 
die ExariiculalioB det Köpfchen« der Fibala wird da« Gelenk 
nirht g;<'ijirael, wie Znnjr l&rchlele. Allein hoher «b wl« die 
Tuberos, tibiae darf man nicht grhru. Zwar kann ■•■ den 
uotrrsifnThril dcsLiRam.paieilap zfrschiuMden.abtT denohersleu 
Tliril seiuer Inserliuu inuss mau ^tiioneu. Jäytr. 

Mehr Uehericpug, ali die vben aligehaadelle Frage, er- 
ÜNdert die bMcheidung Iber den Vorzug der vielen vorge- 
•clila^eiit'Q 0|'eralionsnirih(ulrn. und obg:leich diese Kriirtcrunj^t n 
mit den 10 dem ali{;t'ait'iueu Theile aDgegtelheii , zu»aniinen- 
hlleik, und einige der dort au&gegprochfoeii (iruiidüälze auch 
lir den Uatencheaiel gellen, lo k»Biinen doch ftir dieaen Theil 
■och eiazrlae besondere UmtUnde in Bcimehi. 

Der Zi rkclM-linill itl der ricf'ai Jisl*' iinil schein) jcl/l wieder 
mehr iu Auruahmc zu komnirii, Mkhrcnd er eine Zeit laug von 
dem Kappenscliuiite verdrängt wordea war. Der ZirkelschDiil 
■ach CtUuM UX nur dann paasead, «awi »an die Wände durch 
Eiterung heilen lasten will, da es sehr nUhsani IM, die Mus- 
keln so hocli ^on den beiden Kno< hi'u ah-viliiM ii , dass Iclzlrrr 
später nicht hervorslehen. Es wird auch dadmcli die l nter- 
hindang sehr erschwert, weil die (lefUsse, Damcutlirh die Art. 
tibial, antica und (xjslica, leicht zweimal zerschnitten werden. 
Auch entstehen spliterhin hei der Cranulationsbildnog leicht 
Eiiisi hii:iruiigi'[i iiiii''.'h Fii^ ia . und man nuss sie desshalb 
entweder sogleich bei der Amputation (Louaj oder nachher bei 
den «rate* BlnadiBimngssymptoaen einacfaneidca. Daa entere 
Ist jedenfalls vorzuziehen. Man cileicitert sich auch dndarcfa, 
besonders wenn man die Stell« am Hussern Rande des M. tibiaL 
aolicus ausw;lhlt, das AulTimlin il'r An. lili. anliia. 

Will nao aber den Zirkelscboiti dennoch aosluhren, so nuss 
MW ihn «af imi ZtSüm vorlhcU««, md die Hau maigstens 

1", aa der Wade aber und bei muskelkrüßigem Baue 2" hoher 
als die Mu«k«lo durchtrhneiden und sie (nach Mi/nors) mau- 
scheilenarliR zurückkla|iijcn ; da die« al^ier si hwirnK ist, dieselbe 
an Einer oder an Z Seiten vorher der l^äage nach einschneiden. 
Solct«, die in Amputiraa «eiigw gdht aind, Ihon gut, ao 
wie es Ttxtor. Sharp und Andere vorschreiben, nachdem die 
Haut zurück(;('kla[ipt ist, die Moskelo in zwei einzelnen Ao- 
sützeu, zuerst an der vordem und dann tM dtr UllMB FlKcbe 
de« Uaterachenkels dnrchzaschneideB. 

Du iditge BiMCtaen den Meaaara tm daa fldadi, w*a 
Dupuyrrm angiebt. kann, wenn man in Einem Zupe üchnciden 
will, keinen Nutzen Tür den Gewinn au Haut bnugeu, weil es 
sich bald wieder gerade stellt. Operirt man aber in zwei Zügen, 
so wird die Fleischwund« aUerdioga clwaa achittg. Jedoch er- 
forden da« Vwfiibra ilrailleh viol Dribog, weil dabei die 
Hast leicht verletzt wird. Eine sehr hrqupine Meihodp ist, 
Einen vordem Lappen blos aus der ilaut zu mbmcn. und die 
Miiski'In (juer mit dein Zirkelichnitte zu durchschneiden. Der 
Lappen nu*« aber recht gross, nad weil er «ehr leicht ahatirhl, 
dick gnog Min. Ihn ibrt daiakdb pl, d«a NiricahH 
adlrmBi od warn m thuBcfc IM, auh dio fnaeift an daa 



Laiieu lü la&bi'o. Wenn er grosB genog ist , so braucht er 
nicht stark angespannt zu werde« und wird dann von der scharfen 
Kante derTihta aicfai darchgMiOiiea. Man kanaaoch iherdiea 
lun Schau dutalhM ein kleinca Polaler voa langea Cbrpi«. 
(Hiieii zwiKfaea d« Kaochea aad dar Baiia de« Uaülajipma 
legen. 

Uie Faden desselben ailaaeB zur Seite beraushangea, onl 
werdea nit Bcgiaa der Eileraag aach aad aach herauagangM. 
Da der Lappen aber. BaweMlIeh wenn die unaiinelhare Ver> 

rinl|;uug mit dem uuleru Theile den Zirkelscbnittes niifii i:<>- 
lims-en i»! . bedeutend zuiammensrhrumpd, so inusü drrspjhe 
laii^i r M hiiitten weideu, als es eigentlich nothwendig scheint. 

Die li-uher gewofanlicbea Lap|»enschniUe, weich« bcaoaden 
darauf bereebnel «area. Muskelportionen in dea Lappea la 
bekommen, sind am Inlenicheakel mit verschiedenen Mängeln 
verbunden. Hildet man den Lappen aus der Wade, wie nach 
der Methode von Lawtkm, Lamjenbeck, »rduin und Anderen, 
ao hekonmi der LffftB. adtea die eben nin4h«cndige Dicke. 
Wird er tu dick, so hast er sieh «diwer nad aafwlrM «chlagea. 
wir<l er zu dünn, so kann er ab,'i|rrli.-ii uml picht nicht Renog 
Tuliiierung, die lieilich später nhucdeiu viTbchniudet. Ausser- 
dem nber isl er, weil er immer seiner Schwere nach sich la 
aeahen strebt und sich leicht Eiter in ihn ansammelt, der eralaa 
Vereinigung sehr hinderfieb. auch geiWh die Hanl leicht ra 
kurz und ilas l'lrisch musi vor der Vereiuiguuff norli ktlrzer 
geschnitten werden — .Neuralgien entstehen sehr leicht darnach 
aad aadUcb wird die Unterbindung, wenn mau nach Ferduiii 
nit BatMdm afcrltt, dadurch aehr anchwaM. daa« die G« 
lUsse leicht angestochen oder zweinal dnrchschniHen werden. 
Die IMdunjr »on l.ap|ieri ai i r aus licii Si ilriillii ilcii iiiliT von 
der vordem Fläche erfordert viele L'ebung. Im untern Drittel 
geaagt gewöhnlich der ZirfcebdiBitI »»piina lataalh», weil hier, 
bei dem geringerem Umfange, genug Haut erspart werden kann. 
Es sind überhaupt hier dir Mnskelportionen so schwach, dass man 
\(in tlriibüil i tj wenig, ganz unten beinahe gar nichts, mit in di n 
Lappen nehmen kann. Bringt naa aber üebnen nit hinein, so 
•radtwcfl bmhi dia prina iatcaüo. Audi wM «iaa acbiff 
durchschniitne Sthaa viel IddHar ciicfa, ala wcaa afa qaer 

getrennt isl. 

Bei jeder Operationsnieihode hat mao immer die grüsste 
Schwierigkeil, dea Urtick der Schicnbainskanle aai die Uaal, 
n TCiUadMa. 81« wird daka, w«M ifiK«ad alM Aaapannnat 
derselben, («iiti In gcriatan 6rada, hiankanM. Mcht 

brandig. 

Die verschiedenen Vorschläge und Modificaiiouen der Am- 
putation werden auf den folgenden Tafeln ihre Krlänioniag laden. 

IHt I'mkreijung il«r Knoclitn ual iloni Mr«5i?r. 

Es geschieht, wie scbou einmal erviiihni, ganz gewöhnlich, 
diiüs selbst der geübtere Wundarzt, wenn er nicht sehr auf- 
nerksam ist, die Weicblhdle vor den Sagen der Kaochea nidtk 
Toilaltadig treaat. Waaa daaa die Kaoebea dnrcbgaAgl «lad, 

so hiUlgt das liniere Stiirk nnrh mit dem nliereii zusnmitirn. 
Da man dies uuu nuih nactitriiglich durchäcliuenien inu.sü , so 
verlängert dies die Uperation sehr und es werden die hefiigsien 
Schaenea erregt, weil diese Weichtbeile noch vorher slarfc 
gezerrl werden niaaea. 

Um dies zu vernioidcn, rieht man das Messer, nachdem 
die Weichtbeile durchschoiiicn sind, zwischen Fibula und Tibia 
von vornher nach hinten durch, wie Fig. VI. zeigt, aad im> 
kreiM die gaaae Fihala, fhhrt es daea, ohac abiaaetiM, vaa 
UaMa aadi von darck, wobd ana dia Schadda aa«b dar Tibia 
fariiddcl aria aiaaa, wia Pig. VU. friff, - mwtm daa McaMt 
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aach gtMi um dlp Tibia herum brinß:r>n zu knnncn. fast maa 
dea Stiel voh vom herum rinen Aaf^tiblick mii rirr linken Hand, 
uad greift nun mit der rechten gleichralls vorn herum, um Hhs 
Heft «Mer «i aduaca, ood ToUcadct nun dea Kr«iuug um 
die TiMa. m «hu 40» Sdirfa 4m Mmn» nif die W«Im 
die ganiePibala nad fMMe Ttti» IlwaMtC g aBlWI !•>• Athalidi 
lehrt es Jäger. 

Ich halle et Tiir zweckmäMig, wenn man ouu rasch mit den 
Ufliaer zwiadwa die beidea lÜMckea aa 2" weil «bwArta ackaeidei 
Caidie Für- VBL). Dadardi bdraomt ma Raaa (eaag. an 

nil Hrn Kitif^pni pmau Hir Knochen durchzufühlen, ob alle 
>Vrichthrile gehürig {^etrenul siud, und Fall« dies nicht voll- 
•lilndig gcachehea sein lollle, das VertUurale rasch nacbzuholco. 
Du Bild sMUi diaiea AU deallicb dar. — Bi ial a&ialicb, 
•acMcai «e WeicMirfle h i«ni Zdtrflaana «hae Maaichetta 
durcbachnilleD und hridc Knochrn p-hfirif; timkreiit sind, das 
Messer an 2" abwkru /wiscbeu die Kuoclien gefüiut worden. 

Das Dxu«tti$*» der KaoalMB. 

DleKaeckeaeolita, lebaahabeaaagall. dafd^eMlgl irwdea, 

wo nOglich in querer Kir(itun<r Dir Weicbtheile mtiiücn. damit 
dies befjuem geschehen kaoo . vorher gut ■"ou den Knochen ab- 
|r:<|iiirirt und mit der doppelt getpallencn l)oni|irr.s!;c zurück 
gebaliea werdca. Die Zuage der gei|HÜIenea Goaipreue wird 
■aadNellMkr edcr darcib ciaea Padaa aa elae Oeknoade befcatigl, 
damit sie rasch zwischen den Kiioclirn diirrhfjpriihr! werden 
kann. Der obere Ansislpnt liUst sie aus seiner sritlichoa Urusl- 
t.iH'lie h;illi lu-rrtushilngen , um sie sogleich nach vollendeter 
Trenauog der Knocken einfUbiea aa kOaBcn. Si« mm die 
Weicklbelie vaa an« Seilea velfteaiaeB ciBMUlenea. Mar 

ilpiti si-fir prjibirn Wuiidarzip ist es gestaltet, den SUgeschnitt 
obtie liiesrltie zu fuhren. \ on den vielen empfohlenea Methoden 
des itttgens scheint im Allgemeinen diejenige am richtigsten zu 
aeia, wobei die Sage gteichteilig auf die Tibia uad diel-'ibula 
•iageaeist aad toffgeflibrl wird, «le OMf««, Jlfdkfer, Soyer 

u, A . aiif^rlien , nuf die Wcirr wird dir Pibuhi iIiirrh.Kchnitten, 
Wiüirt'tid ilie Skgp nodi in der Furclic der Tibia lortlauft. So 
vermeidet mau am sichersten , dasi die Fibula aidlt tplltlerad 
abbridit. Zar beuero Fiximag denelbea kaaa >na, wenn 
■aa aai Nakea Uateraekeakd anpalirt, ciaea «der smi Plager 
zwischen die Knochen stecken (uacb Zang) und, wenn man an 
der rechten Kxtreraitat operirt, dasselbe vou dem untern Assi- 
alenteu anifUhren lassea. 

Ueber den Staad des Operaleare nriaehca dea Ualencbeakela 
dee Kraaltea, «eickea JlidMer bei der Aaqialatiea des Nakea 
Unterschenkels vorzifht. i.-.i scbon nbi-n ds'i Nfiihip;«' mitgetheilt. 
Hat der Operateur bei der Am|>utalioD des liakcu Lutivscheokcts 
seinen Stand an der aassern Seile genommen, so mass ersieh, 
aal die Sage ricblig eiaseuea aa kilaaea, aaf eia Kaie aieder- 
lascea. 

Es mOgcn nnrh cinifrc \nn rrfuhrrnen Waad K n l en empfohlene 
Modihcalioncn zur Beachtung aogefilhrt VCfdea. Le Blatte, 
Btrtnmdi, Beyer rnthen die KaacfeN m dem Ansetzen der 
Sage dircfc eia Baad xasanaeandrldtea. ladess isi dies 
WBslladHcb, aad die Piager des Operaieare oder Aidsleaten 
lasten denselben Zweck erreichen. Doch köunle jenes HUlfs- 
aiiitel vielleicht bei Zersplitterung der Fibula von Nutzen itein. 
Nach Graefe, Larrey und Blatius sHgt man zuerst die Kibula 
lad daaa die Tibia dorcb; nach Letzterem die Fibula Va" bOber 
als die TiMa. Za den Bode soll maa die Weldrtbelie hocb 
genup Tnn di-r Fibuh abiirUpariren. Dasselbe rathen Gulhrit, 
Roux aai Huu an. Husi empfiehlt, wenn nuin dieFibola nicht 
vor der Tibia durchsagen wolle, dies aiiddMgilcb aril «iaer 
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kleioea Bogensäge zu tbsa, «oM Mi die Pibak Brit «iaar 

Zange hallen knnne. 

K'i soll durch diese Vlaassregelu das ungleiche Trennen der 
Knochen vermieden werden, iadeie acheiaaa air alle dieea 
BHsiHadii^B Rcfda BMMMUg n iila. tan bei etalgar 

UebuBg lernt man bald die Siit^r richtig fuhren. Endlich ist 
noch zu erwHhnrn, dass Wey, Guihne, S. Cooper. BMarii u. A. 
die Tibia schr.ig aliiiii^eu. um den üruck der scharfen Kante 
der Tibia gegen die llaal aa vermiadera. Jä(ftr aad einig« 
andere babea Heeres« daraach beehadiMI. Uai dea ao iM 

fürchteten Druck gegen die Haut n VSfMidea, IMaa MM 

folgende zwei Regeln befolgen; 

1) Den Scbiiiu in 'lie Weichtheile weit genug unten aad 
dM Darchsagca der KaociwB reckt hocb flibrca, uai lelxler« 
•hw SpuHHMf kededwa n küoaea, 

2) switchen die Hanl und Tibia, wie schon angegeben, 
sogkicb nach der Amputation ein dünnes Pulsler von langen 
('hnriiierfiden oder Leinwand zu legen, was mau keiuAnigeik 
lasst und nach einigen Tagen vorsichtig entfernl. 

Dm Bintslillaaf nach ▼oHbracbtar AmpuUiloa. 

Beinahe nach keiner Ampotatinn macht das .Auflinden und 
l iilcrhinden der Arterir-ii ><■ viele .Schwierigkeiten, als am 
Unterschenkel. Selbst wenn die Arterien darob ihr Blulea ikr« 
Log« deadick k«ad gebe«, babea sie eieb genMallck. uiaea«. 
lieh beim Zirkelscbnitte, so zwischen die Muskeln ziirttcksr- 
zogen, das.H sie nicht immer leicht in hinreichendem örado 
vorgezogen werden kUnnen , oft streift sich die aagelegto 
Ligatur wieder ab. — mancbmal ist die Arterie aichrere Mal« 
aagcetacbca «der aageaehaillea aad weaa maa das deoilieb 
hervorsleheudc Lumi'ii iinterbiinden fint. heirinnt die Blutung 
von Frischem. Maucbiual biuiet die eine oder andere Arterie 
nicht, weil sie sich zu sehr versteckt bat. — weil der Kranke 
ohunaditig oder sehr schwadi geworden ist, oder «ril endlich 
die Arleiie la einer itegerea Sireeke frei la daem Lappea 

liecenil, iler l.iifl iiuspe-ielzl ist. Von lelzleri'm theill unter 
aaderm Ttxiur der illlere eine hrlnliruiig mil und ich selbst 
kab« CS mehrere Male gesehen. Wenn mau nirhl oH iin der 
I^che aavvtirt bat, aad daher aicht gewohal ist. die Lage dar 
Arleiiea aa dea wncUedeaalea Sieilea sagMeb lickllg aa U> 
stimmen, so kann man oft lange suchen, ehe mnn die nicht 
blutende Arterie aufUudel. Ein Chirurg giebt au , mau sollte 
dann das anpniirte SlUck, an welchem sich die Arterien leichter 
Buliadea Um««, aa die Woadflacbe halten, uad sick dadurdi 
orleatlm, aad Im Husaerslea Pall nfnl es iamer bcaser eelii, 

sich so zu helfen, als laiijc in der Wui!:'ü Ii lierumznwljhlea 
und zu läppen oder gar die Arterie uuuaU'rbuudeu zu lassen. 
Jedenfalls soll man nicht eher ruhen, als bis man die 3 Haut- 
atteriea dee Uaienckeakels, die blateadeu, wie die aichlbla^ 
teadea, aaterbuadea bat Hierbei ist Polgeades aa beaeitea; 
Weaa eine Arterie fehlt und zwei piiien pemeinschaftlichen 
Stamm liaben, wie die tibial. autic. und |jeruui-a. oder libial. 
postica aad aatica, was freilich sehr selten vorkommt, so ist 
dieser gamciascbaUlicke Stamm aagewakalick dick. Die Arteeia 
jieronea tbeilt sieh ho aalera Drittlbsil gewUhalfdi ia 9 Aesl«» 
die so klein zu sein pflegen, dass sie einer Unterbindung nldl 
bedürfen. Die Art. peron. liegt mil der Art. libial. poslica 
ganz in Kiner Flüche, Iteide VOB eiaaader aur durch den dicken 
Nerv. tib. pottices uad ihre eigeaea Veaea gcireaat. lose ia 
Zellgewebe, Maler dea bstdea dtdiea WadeamushelB. belaab« 
in i\pT Mitte zwischen Fibula und Tihia; die Arter [cron. 
dicht an der Fibula. Die Art. peron. liegt im obern Driltei 
v«B keiaea aadora, «le da gaBaiBli« Unk«!» beda^ 
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weiter ünten abfr findpi man Bit» \or dem M. tibial. postic. oiid 
hinter den M. flexor balluc. ioogus, welcher von der Fibula 
ent»|iriugt. Die An. tibial. postioa über befiudet »ich aDfun^s 
am FU»«i»reiid« d« M. flnor digittr. cmm. ond weiter wlea 
u icnea MnMrm lUade. Die Arterta tibMie intiai «ber lieitt 
dicht auf dem ligam. intcroüseuoi . iim äussern R»nde des M, 
Ithml. aotic. Sollte mao mit ihrer Aulsiicbuo^ .Schitierif^keileD 
haben, so versichere ihhd sich vor allem des äatsern Randes 
dietM Mukels, Mhneide bei Zweifeie oboe Bedcikea die Pascie 
•in, WM obnedew, wie ichoii obea crwKbul, an «a« ipKIere 
EimchnlirunR durch dieselbe zu vcrmeiilf n . epwfihnlirh von 
Nutzen isl. p;eli<- mit den Kingern an dem&eitiPii Iiis zu dem 
Ufaai. inteross. herab, und man wird aiteo jcdcru a liAld finden. 

IMnrt in Wies r«h (16MJ n. tm das nehniMlige Ad- 
«teden md AascbaddCB «der ZerqacIscbeB der Arlcrioi lad 
aanenllich der An. tibial. anttc. m vrrmeidea, man solle, so 
bald man den Zirkelschnitt durch die Haut und Muskeln ziem- 
lich bis auf die Anerie femacbt bat, die Fascia zwischen M. 
tibial. aalic. and der Tibia tob der Kaale der Ictilerea eia 
SMok hoch abtrenaeB md die M. {terea. ebea ao bech tob dar 
Fibula ab|irH|)ar!ren, und dann dir frPi^rwnrrlpiK'n Moikdlkeile 
herauilieben , ehe man die Arterie durcb-scli neidet. 

Die Ursache des so aulTallendeu «tariien Zarückziehens dieser 
Arteiten fiadet Atbu ia der dreifackea KrHmaac der Arterien 
Mai Oartblreien darch das ligan. iaterasi., Gtn$mä darfanea, 

dass liir in deu Knochen der Membr. inteross. ^^rhrftcien Mus- 
keln sich nicht oder nicbl ia dem Grade zurückziehen können, 
wie die blos tob ibrcr BlasliciUU abblBglgO Arterie. Langtn- 
bedk Mbaeidel inner aaf di« s(iwicri|cr la fadende Arterie 
ein. lorrcy ireBBl die die Arleri« bcdeckead« Pasefa aof den 
eingeltlbrleo Pinger mit der Knopftiislurie. .S'a'ndVr ('m[ifirhlt 
die l'mslecbuog, die nur im äusserten Nothfall anzuwenilen 
Im. Auch die gleichzeitige Unterbindung dor V«Mn, wie Lar- 
rey will, isl naaothis oad wo aO^ch aa TermdoB. Die 
Afletia aatfltia tibia« wird, weai sie ta stark blotet, «n eineiB 

Wach&kUgrIchen oder einem kleinen Cbarpieballen , den man 
auf die Koochenllache legt, comprimin. Von Letzterem lasst 
man die Fäden bereushttagea. damit maa sie. wenn man prima 
hileatio bezweckt, aach eiBifea Tagen satCuaeB kflna«. Diese 
Arterie enitpriagt aos dar Art. peroa. oad tritt t— t" aatep- 
halb (If r Tuberosilas libiae in den 9" langen Canal. ;\urh die 
UalerbiaduDg der Aher. ioierossea kann Mühe verursachen. 



Petit srhiHct desihalh vor. dn« llj^am interosseum etwas llinger 
zu laüseu als die Muüktla, und dieselbe zungenartig von beiden 
Muskeln zu trennen. U|ierirt man an den Wadenmutkeln . so 
kaaa es aolkwcadig werdea, Arteriea ia denieibea in aaler- 
biadcB. Der Aalttagor amas sieb eriaaem, dass dio Vobb 
saphena magna und parva, so lange oben comprlniirt wird und 
die Anericn noch nicht zerschnitten sind, von unteai her 
stark Umoi. 

▼ •rbaad. 

Herrorragende Nerven. Sehnen, Ungleirhhritcn oder halb- 
angeschnittene .Muskelporlioneo werden abgekürzt. Rei dem 
Lappenscbnilte isl die Richtung der Spalte durch die Form des 
Lappens bcdiagt, — bei dea Zirkelschnine legt naa die Spalte 
so aa, dass dio Haat so wenig als möglich geipaaBt wird; — 
bei gleicher Spannung', scheini mir die quere Richtung den 
Vorzug zu > rrdii iicn, ncU das Wundsecret und der Kiler, welche 
von oben hi rkMiniiii'n . nicht die ganze >Yundflache durchlaufen 
Biacs. Zany, Dupuylrm und Aadere emprefalea die «crticaie 
Ricblwg: diese hat iadow anasor den gerlgleo Ifaehthril 
auch noch dm ObcUiand, dass die Kanti- der Tibia dadurch 
scharfer gegen die Haut drUckt. Riehtrand giebl der Wund- 
spaltc eine schräge Richtung. Chicqun will, mao soll sie bti 
■agera qacr. boi dicken vertical aalegca. Beim Aabriagsa 
der Befl|iilBater hOte naa aidb bosoBdsrs, dl« Hast aieht ta 
scharf gegen die Kaochmkanle zu drücken. Der blutigen N'ath 
bedarf man nur, wenn die HeApflaster nicht hinreichende Sicher- 
heit geben sollten. Das Knie lasse man die ersten Tag« nach 
BefMialickkeit des Kraakca licgea. Weaa der Knako spilor 
aar den Kaie gehsa soll, so braacht naa Iba gar alcht n 
genlren; — wem er alier d,T5 klinstlirtie Bein aa dem Stumpf 
tragen will, so sorge man schno nach den ersten Tagea bei 
dem jede«maligen Verbände flir Streckung de« Kniees, damit ea 
sich aicbt bleibead krlauae. Sollte die Haat aaf der Kaate 
der Tibia braadig werdea . so will Dupw/irtn. dass naa dieselbe 
rinRchneidp. Besser ist es wohl, allen Druck und Zuj dunh 
eine zweckmassige Lage lud passeadea Verband zu vermeiden, 
Bleiwasier aabaacUafW aad dia Losstosssng der Natnr zu 
HberiassBB. Waaa naa dar Halt vt^Uh die gebllrigoAafiBerk> 
saaikeft sebtakt. so kaaa taaa isitig genug dio dttaklo EVthaiit, 
die der Gangraen vorher zu gskil flogl« hiSMIlksa. aad doaa 
sciae Maassregela danach tnJhl. 
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leMChretbung mu Tafel 94, 



WtgKr h dmpulttlion mit dm ITivilMKiiitte. 
— IL WmdMthe. wmn dtr KfH$$tluiiH «du übtr 4m PiuigHmii^ «ugrAttrt teorrfm M (ncMir lAmrwAmM «toir 
«ftm Fffln^ iliMN*tijri war Sf «tarMo» Ar bMcfaiiAac ffjflHrt, WriOMO» wtrm abfrttptrtrt md 
ÜMcAm 1" IMtr «Agaagt ipariM. JN* WUcMMr ragm 1" »fit wr dm ITiiMta» ««nmc, ÜM «l«r, mm 
tff «üiceiK «Mmn s» Mmmn. Mfidt jdMqipt. 
O. fiftHl«. g. Sägeflädu igt Ittte. 

». ScAne 4m 11. ^Mm («r({M «nul «Mmi. <K- iL 5c*m 4m IT. MNal- pAMtaM- 

^for. «omm. tonff. i. SiAm «ii4 ihB« J fw / hf llt fttt 4f« JT. /Imw «Ntgfc «mm. 

c Jf. MTim«. 4ff üor. mmw. toinr» «"d «xr. toNf. 

AalL iMif . It. iM. libwÜHi iMiiiM; 

4L SdAm 4m WL mm, AoOiicfi Imf, I. Tkn. ciWMii fnHau. 

e. — rfMolTi mlfinn. m. ikMIbMiAM. 

f. Art. tibialis anika, an jeder StÜ« MU 4fr M. If. /leMT haBuei* imu. 

yieichiiaimgtn iene begrenU, mtehf kfilfft 0. Jf. fMTOlWM (fWf*, MNm im4 JAuMjbfadl. 
»icfet oMf^ifbm «n4. SMm 4M Jf. ptrwft. Igngitt. 

IK« JTiHMilkcii MMMii MU «om nflcft AnMm 1", «o» ndklt Mdk fintt 1 Vi* An DiirataHMfr. M IFctcMMb rMm 



sur Veniitigima te fuertr flfeMMHf eoAKommett m. «Ml iiii«r fär die Läntimriektimg. 
— //f. QmndmUi m 4ir WMr ^r Wm4i. D(* ibmim «unkn 4^ mutrhalb dtt Köpfclunt 4tr FfM« 4Hrckfnigt 
JNf O^troKMi «nmb fii 2 Zefiot «Ii 4«r MAMf «ümt JUmmcMI» m« 1" l-äiifa oiuwfHkit. 
«. FiömIii. 4Ii WUniiintiMki w fttrsMaffrn. «ai am £«6m4m 



Ii. M. HHaHi «MlfeN«. Uthut lUtht tewN- /Mb jweMtM, «int die Fatäa dtutKeh. tetlehe 4te gr»uufm 

dtn gimimUi Stüdldm gihin im Jf. C^Bm* «Mnftiittw McnfiAf vnd di« «ijtcnilichtii Vadii^ 

cadcM talfadl ItMff. Mtufahi mm äm li</hr MffMdfii JfHifcttn inimr. 

e. nun. A. iV. iltlairt |NMiiniiL 
4. ilrlciia HWctto «affra. t. Art. penmta. 

t. — ^ pvMfetL Iii Jf. fron. fonf.. «cfrkM' 4eM OMfrUntmi 4m Jf. jMraii. 

f. Jf. JOlftt*. Anvii tcdmlL 

9. Jf. yaMrooMM. Ai 4nw(Wfr<n lielU imin sMci l Jf. fxlfMor 4igt(vr. eomm. 
un^neMn/idk frMH4rt(fvii. JhHiiirch,4iM( 
Die KnocAen/IMMi mmmii Ib 4^JlMniiif «m vorn nocA Müm l'/«", mu ncto mhA (Mb 1^*. IMt 



Wim ti'e* grul m «iiMr iAigimip«!» «am «am mcft MrImi MntaffM, y«iBcft «drd« ife«m 41» tOmp» Jtnid« dir 
Itbia 9«dr«cll wrdui. 
IV. Wmiim» Mki JUrMidkiiät 4idll irnftr dm ITniV. 

Jtar AmlMlitül mirdf V imltHkalt dM capui fAula»» iU DiinkuvH"^ 1" M"""« «VcM tMr«r dem Kbpfdtm 
4M IFadMilM — i f w w M Mk JMMk 4«» B u tU t l udm tnirdt 4fa Antf w 6rffl «Igtl9«i. dem num die JUutMn 
tnd JBiMliii 1" Mker owr iMHMii Amiili. Dfa AMlft der Mimäm md JfunMt Jüraeit doAer <ii Shttr fOdlf, 



XMerMilat. f. Jf. 



*. Jf. ^«^aetif. ff. flfMo. 

ff. Ji^ fßUfotnmitu. R. Jf. funtk, Imv« 

d. Jr. ji«f>fi(a<'t4(. Die gltmumüt» Aturk wtti L M. «adWiMr im- 

d(» dasu gehörigen Cetten find durdk rMlff J. Jf. itttaKt Mfintt. 

und Mme Arte «nsedeum. |. ^ _ 



INf ffliHM Vtmdpwte torögi um «Aim Ammnub «iP» mdim Mtnr Ib'cAivnjr 2'/»". «m noni micft 
AiMM 3". Dtr lhut»mnm d«r JTiMcteiijUMw «IM» w« nciltt mm* &Mto iVi"* ««> wni aocfc iMMeii 2^. 
Wem mau daher dft Wmdfiädu an dSewr JMIi bfiM» «Ii iraM taMkm, M «niin4t iMMen nlalkf mfrickcN. 
«Ml « M Mgtich zu roAm, «n dfiner JMIt nur dam im ZMUMnAI «w tvJhim, «imn mhh» 4ai BmMhuU 
«mtaNMU 2" tiefer [ührm Jana, oif 4ni ScfeaiB In dm JfHiilein iMd JEnodlffN. 

— F. ZiiMMMn «II der JfaMdkcne. 

JNk üa«l Hl mm 4rr F««m ffrtfwml «nd «MafchMcRani^ keraufgetcMagm, 4m JfNMr M itm im'Btgr^ 
wnbrm JfMfeeln w framm, ««i «hhi, «mh« «nmi tUk «cAi saa» «mIm» JCalf mf «Ai Aifo «IMMMmi* «düI 
«la awtl tfaaiiMB 4«ffäricn awtffihm» ftam, «w m Mir dBiynliik 1«. 

— ¥L mi Vll. Kt OmkreUuug ier Kmadtem wdt im Mam «oelk Jigar. 

— Ff. JtatJfcMfrkai 41* J«iNrtJ7ddkff der IiliaMnlv«iit«iidalirll<tf«a^^ 

— F/i. A Aol dir ymxe FiM« «wgofifm «ad «frd «o« MaMi tar aiilMim JeMm Mmd m aaelk tom 9f«joi«m. 

— VW, Btrabfvkrwtg in Mtuir» si««Mlk«i» MdM JTwodhm 2^ «Mü «oiih ätmSm, aaiHdiai dfa Ortrmwig gons eo/Zendd ät. 

/X. AireftidfNng dir MMchm, noMm di« C(D«i|HnMM wffil^ jit «ad «ocfc ouAparfi paagm «rtM. Dk Sig$ hat ü* 
FIMa »dm gata diirctfei cAnitren md ftefbufcl tkk noch ia 4fr IlUd, «aift £« J)raB. 

— Z. JN* jMpaAen« 14* langt, 12" tnte CivMffMM adk «Aur 2" Mim Z«aff. 

— 21. Da$ Ihirtktägtn dir Aoehm «aeft AMoaHnmMidHnt diniftiw 4anh fäi fahnalM IKaiul (a). (U B\amc Btrtrmü 

««4 f aiffrO 

— X£f. Da» DweMmm 4M'J6i» B fci «, «acAdfai ata« fünin adir M0«( fUtfir latMlIiB dlHiltot jdtlemml kal. um d» fieuu- 

Aotten, luidk Zanf. 

— IUI. Di« Fibula wird uurit md zwar </>" *M«r dardtyiidgf ob 4ik IWa, «aefe UmAm. 

— JUr. INi ItMd wmi «nl MliiliH4ia darttfMjfl «n4 4m« «nl 4ii KMa, nadk 7««ir. 

— XV, IKtiniaigiidniidMvirJNfihtaRf 4«rdl|^^ 
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Man kniet w nieder , als wie in Tat M («M^l tot. und 

■chneidct mit dem enten Zuf^e nnr die Baal dorcb, ifAbrend 
diese scharf zurUcligeiDseu winl. Eif;c-iiilich soll niii diesem 
enten Sdinitle die Fascia nidit getrennt werdpn inriiüs Uusl 
•ick diaa widkk aeitci (luUd vannMcn. Wahrend aan die 
Hiiirt fertwilrcad nrttekgeiesea «ird, nwdeo die Verbindug« 
iwiicbea dendbcti end der Faada von dem Operateur, der 
sich inxwischeg erhobefl hat, gelöst and dies so lange fort^e- 
aeUt, bis man eine« i — 3 Qaerfio^r breiten Kaum ^wonnea kat. 

Hn kaiel der Operateur abermals nieder oad maeht dicht 
■B dem Haatrande den Kreisschnitt durch alle Matkeia. 

Hierbei mn«s er sich hüten, die Haut wiederam eiazn- 
■cbieiden und muss sirh ilesshalh, the er den Scliuiu durch 
Ae HuslielB ausfuhrt, uberzcMgea, dasa die Haut uberall gleicb- 
■■asig zurückgezogen isl. 

Taf. 29. Fig. I. stellt des Moment dar. w» der (^IHlMr 
des Schnitt durch die Muskeln begiaaen will. 

Auf diene Weise nperirleu BnKn/it-ld . ,ifLjpr,>Dti u. A. 

Wenn man l>ei eineai krilfUgen Manne an der Wade operirt, 
80 mnas man die BatM an S" weit sarlckziche«, damit sie nach 
veUeadeler Ampatatiea mit dem MaskeieeliaiUe in derseibea 
Bbeae liegt. Sehr scbwifri^, ja beinahe namOglich ist es. wenn 
man nicht sehr larpsaiii oifrireti will, dfii Hci'.iiüchiuti uIkthM 
i* za filhrcn, dass da« M«»«er nicht an einzelnen Stellen durch 
die PmcIb dringe aad Muskebi TerieUe, UMMtflick geechleht 
dies gewohnlich an der binlem Flüche der Wade. Bier ist auch 
die Haut besonders fest mit der Fascia verbunden. Wenn man 
dag Messer über die vordere Fläche der Tihia zieht, so soll 
man ea ganz leicht und gleichsam achwebend flihrea, um es 
altbi m dm Kaockn MÜff md Mtardf lu machea. 

» ■ u ia u ini H i M der ■wü in WmmmXuf sm* der Maahela Ii imei 

elaaelnan AasMaea. 

(Taf. 2s. Hg. II, aij 

Dieae AMademt nmiMMtMi ZMehcbalUea hat eilige 

VorzU(ce. Denn es isl umständlich und mUhsarn . wenn der 
Chirurg, nm den Schnitt durch die Muskeln vorzuiielimeu , sich 
zum zweiun Mnle auf da» Knie nie^lerlagsen musü. Dies Knien 
wird aber dadurch noch aaaagenehmer, daaa der Faasbodea 
•dMB beim BnlMiMM um tki aehr dartbaXeet wwdeB iat. 
Auch int es nicht leicht, bei dem zweiten KrcisKchnilt in den 
Muskeln mit dem Messer ganz dicht au dem (lautraiuie zu 
bleiben, und doch dieselbe nirgend zu %'erlrlzea. Hs int dess- 
halb einfacher, leichter, ticberer aad ebe« deesbalb im ailge- 
mitan vomirfefaeii, die Maakein ia iwei eineben AnSlieii 
zu trennen, wie es Sharp, /nru;, {{ichrrnnd . R^yer, Jäger, 
Textur ihuu. Da der Chirurg immer .im licltsiea au der Uusseru 
Seite des Schenkels steht, so kann er nur, wenn er den rechten 
Ualeraebeakel ampatürt, die Haut aelbit zarttckziebcn betfea. 

M§ir «n, mM mN raerel die mtere innere, md dann die 
vordere äussere ■Mnskelportion dorrhsrhnrideD. Ich glanhe. d,t?s 
ee gleichgüllig ist. ob man voru oder hinten zuerst scliueiiiei. 
ziehe jedocJi im ganzen das entgegengesetzte Verfahren vor, 
weil Üniea die grtiaterea Arterien liegen nnd maa dieae am 
Mmm m ifll ab Mgjlcfc (rennt 

flf. II. Schnitt durch die vorderen Muskeln. 

Fl(. III. Schnitt durch die hinteren Mukela. 



Er machte den Moskelschnitt ebenfalls iu 2 Ansstizen tm 
hialeren jedoch etwas weiter aach abwärts, weil er die Zurücli- 
ziehnnf dar Naikt diidl dl« ÜHkriB fltrehtaU. 

iii*kr«rea Ansitita 

niese Methode verdankt ihren Ursprung dem Beslrel-en, 
hinreichend viel Haut zur Bedeckung der WandUcbe zu ge- 
winnen und namentlicb den Dnwk, weiden die vordere Kam» 
der Tibia auf die Haut ansBbt, zn vermeiden. Das Wesentliche 
der dabei gemachten verschiedenen Vonchlüge besieht darinnen, 
dass man zuerst den vorderen Theil der Haut einachticidri und 
so surk als mOgUcb zarltekziehen iäast. dann mit der schräg 
»ad eben (etidlelea Sebnetde mit ehicm Zngn die Unlaa g«. 
legenea Muskeln zugleich mit der Haut, und zuletzt die vorm 
gelegenen Muskeln dicht an dem Uaulrande durchschneidet. So 
npenrie l'allas {177t>) und mit gerioRen Modificaiiunen /«uiü, 
SabtUier, S. Cooptr. Letzterer will den Schallt in den vordem 
Theil dar Bant wlcriinlb der flllgennile geAAit Ma«. 
Man sieht, dass diese Methode sich dem Lappen schnitte nähert, 
wie auch Cooper diesen hintern Theil benennt, obgleich PaUat 
wnhl kamii lici srinrir \ orschlage, einen Lappen zu bilden, 
beabsichtigte. Wenn man den vordem Tbeil der Baal 2" nntcr- 
halb der Sägealeile dorcbaelneidil, de na e»e n dwch twal mH- 
llche KinKhoilte trennt nnd den dadurch gebildeten Hautlappea 
zugleich mit der Fascia lOsl und manschettenartig nach aufwärla 
klappt, so kann man im Übrigen ganz nach lieu \'orschlKgeB 
von PaUas verfahren und man wird ^ glinilige» Seealint 
erfangea. 

Bin Bolches Verfahren ist hier abgebildel. 

Fig. V. sieh! man, wie auf der vordem Fläche des Unler- 
sclii nkcls die stark nach aufwärts gezogene Haut von dem inneren 
Rande der Tibia bis dicht biater die Fibaia dorcbgeschaiUen 
lal. Vm mm nnn dieHnnt nocb mehr nrHeibtiima*, ■•luwB 
man sie, selbst bei starkem Zuge, hncbsiens V^" weit von dem 
untern Hauirande entfernen nnd zwar nur in der Mitte. Daher 
iniiitit mau rasch au der hintern Kante der Tibia und au der 
Fibula au jeder Seite ciaeo 1" langen Schnitt, schlägt die Haut 
nncb airftalrla, nnd llaat aie ym dem Aeeialenlen hnilea (Plf. VL) 

Dann trconl man mit etwas nach aufwärts gerichteter Schneide 
sogleich die an der vordem Flüche gelegenen Muskeln bis auf 
die Membrana interossea (Fig. Vli ). Nun setzt man das Messer 
aoi die hintere Fläche des Unterscbenkele anl detjenigen Stelle 
ein, weMM dem nUererelen HnntacbnÜt gemde emgetengn i e Ut 
ist. so dass man hinten ^ernde ro viel Haut gewinnt als vorn, 
hitit die Schneide, indem man die biolere Haut zurückziehen 
lässl, so lange gerade auf die Knochen zu gerichtet, bis die 
Baal gans darcbgetreiai iit, richtet dann al»er daa Meeser 
adtllit nnoh nnlMIrta, so daaa maa arit demaeibe» die Kaedken 
»n derjenigen Stelle trifPi , welrhe der SchnittBäche der vordem 
Muskeln gerade gegenüber liegi (Fig. VIII.) Auf diese Welse 
hat man einen vordem 2" langen l.appen, welcher nur aus 
Uaat besteht aad einen bintera Lappen gewonnen, welcher die 
qaer darehacbdttae Baal and die aobrlg aawdn i Wa a aal l a ai talB 
in sich fassi. In Fig. IX. sieht man die aach der Vereinigung 
der beiden Hautrander durch blutige Näthe enuiandene quere 
WuuiUiialie und hei a die durch die Hanl hindurch sichtbam 
vordere Kante der Tihia. Damit die Bant darcb diesen scbarfNl 
KaocfeeaMfapwc aicht dawlfaa n aaa» «Mdn, b(t mm» «i» 
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ModificatiflMB 4m Zlik«ls«hBittM. 



■cboB nehrere Male (twhIuii wunte, zwischen dersiHipn und 
4er Haut etwa» Cbarjue. »dchr mau sciiwan« heraushangm 
Ueber dag »chraKe Alisligen der Tibia itl sfJion ge- 
kea. Auch auf die Wundltache dar MHkalm wird «ine 
iLageCbarpip g;elegi, aadaeltlleli sur Wuadipalte Iwraai- 
(efUhrt, um eino NAchblutung aus drti Muskeln zu verweideu. 

Es versiebt sich, dass man vor der Absä|:uug der Knochen 
die dazwischen lieijenden Muskelrcsle vollkommcB trennt. Bei 
«iltpr UebMC •>ci> ^ OperatioB mach aagflihren. Sie 
ftllAltct dl« ]Ntaa IMWII». m «ril fiMdht Ibaibaupt mOglidi ist. 



dl Larrey ns4 Swl. 

r/V 

DI« «bm emltlnlei Schahl« «lad hl«r «atdiaiillck ««naclil» 

indes« dlirftr e« zweclinia.sKiger sein, den innpren (a) mehr nach 
hialea zu rücken, als hier an^fgelien ist, und denselbra virl- 
■elr an dem blolcru Wiakt'l drr Tibia, da wo der M. gaslro- 
mnm. an deraelbca li«|it, uiubriocaa, da dadarck dar vardare 
llmitla|i|i«a ItraiMr «inl. wi noht w laiehl iMJrbtt um 
Muh l^rtck 4u Zarikkachlagw dMaalb«« «tms «cachirarl wird. 



, am aas AuflbidaB < 
•rMchtarm. 

Vf. Kf. JIJ 

Peliltrennt ilio Mfitilinitia intoross. I 2"' iinlcr ilrr Durch- 
algangsslelle niii einem einschneidif^pn ZwiscbeuknocbeuDie«&er. 
adiiebl das Messer längs beider Kuochea Ata 10 weit bi riiut. 
und erluül dadarcb eia Zttagelck«». da» «r vor dca üurcb- 
»ügea aaeh anfwUrtt ichiebt, aad aaeb domelb«» obne MUhe 
naterbindel. 

Jäger lobt dies Verfahren und (ordert zur NachahmuBg aul. 
Duadbe i>t aber nicht leicht, üs ist schon aa aad fUr tick 
«chwar. all« Wedchlbeile ordeatUcb au diirehagbaeidaD, mU tau 
■bar ein« Midw Zbdk« bitdaa . «o kata leiebi dar NerY. tibial. 
poiiic. und die Art. postica der I.Uuge nach p;eschiiilii n nrrden. 

An dem hier dargestellten Präparate lies« sich die Arter. 
iaterots. an der Leiche lichl aufünden . wie sie tiberhagpt auch 
wm Lahcndea gawObaUdi aicbl uaierbHodea aa «ardea bnuicbL 
Dia Art. dbüL ulie. ii 



B. Siebold. 

(Tttf. 2i. fif. XU.—Xr.) 

WcBB laa« diu« Malhod« «uaVbea iriU, n atcht BMa 

jwprknilisiii^stcn au 'ler iiussern Seitr und macht zuerst bei 
alark zurückgezogener Haut eiiieu Zirkelschnilt durch dieselbe. 

Dann greift man von unten um dea Unterschenkel herom 
lad alkbt daa qilM. aabmi«, aaf de« Rllcfc«i T«IUi«BnM« 



sium|i(e Meaaar acbMf dicht aa 

Tibia ein. 

üieiea Momanl zeigt Fig. XII. 

Mm gabt »u all d«r Uaad und den M«aMr ua die 
blatera FMebe daa Unteracl«Bke1a beraa. ebenao wie naa ea 

bei dem Zirkelschuitt macht, nur da.ss m.an das >f('s.<ifr iort. 
während in einen Winkel von 46" gegen die Läagenaxe dea 
Unterschenkels «iiten ttaat «ad UMai ur «aa« Wein «IBM 
KagaUaaacbailt. 

Zur Ualeratltaanf kau naa d«B RlliAea daa Meaaara 
wahrend der ganzen Dauer der Umkreisung in der linken Hand 
so lief, als nothwendig, in das Fleisch bineindrUcken, anlaaga 
indem BMB din linke Hand Tor dem Unterschenkel, naflblir 
indaa naa ala aa dar Maaaan S«il« d«ia«lb«n bilt. 

Ha» «ud^, wenn maa an dl« a«a8«re votdere 8«il« d«r 
Tibia angekommen isi , wie Fiir XIII zri^i. 

Nun muss man die Knucben mit dem Meuer rings herum 
umkreisen, um alle Weichlheile vollständig za trauen. Ge- 
iiOhalieb aiad aAaiticb der M. flcMr dlgil«r. «OMUt* ■aacbaiai 
aacb dar N«rv. liblaL p««tle. und di« KMebMaigc Arlane gar 
nicht oder nicht vollkomfflen zerschuitlen. Mau führt daher, 
wie beim Zirkelscbnitte angegeben ist, um Platz zu gewianen, 
das Messer zwischen den Knochen nach dem Fasse zu und 
fliblt. «b «iwa Wcicbtbail« M«h aagatrcnnt geblieben sind. 
Die Wciebihail« «erden dann atarii nach aahrlrla gezogen, 
damit man die Knochen recht hoch absjigen kann. Es scheint 
bei dieser Metbode am vortheilhaftestea , erst die Tibia und 
dann die Fibula mit der Stge durchzuschneiden. Die Arterien 
lassen aicb gut aulladau. Man ariangt auf diaa« Waia« 
wenigslena am Ldahnmne einan 11— ll"' Ilatal HaUkagd 
(Fig. XIV.) ; die Haut Inssi sich ohne alle Spannung auf der 
Tibia bequem vorziebea, and man erreicht seine Absicht, 
den Druck der Kaoobankute gegen die Haut zu vermeiden 
am vollständigsten, wcaa maa dar Waadi^altc ataa vaHical« 
Rkbtnng giebi (Fig. XV.). 

Meiner Meinung: n.uli M'rdicnlc diese Methode, welche 
beinahe gaoz vergessen ui . vueiieruiu in die Chirurgie einge- 
führt zu werden. 

Cnu/a baahaiebligt glaicUUbi einan Uobikagai mit a«iMH 
BiaMmaaer nanillhnn. AlWn an iai imarib». ud IMMW 
lieb aa DiMrMlMk«!, 



lt«r dem Eni«, aiea Larreif, I 

(T«f. ii. iig. jcrjj 

Da «« Wundflicb« wrntallch durah di« TIbla. hier «ehr 

breit ist und nur hinlänglich bedeckt werden Vnnn neun h'n: 
nach vollendeter Ampatation von der Haut überall 2" weil uber- 
ragt wird, so muss der Kreisschnitt durch die Haut 3" tiafir 
gaikhtt wardaa, «I« di« Ka«ch«a durehgertgl wardan aallaa. 



Metekrttbung au Vafei 2S. 



Kgmt /• lirkttuJmkt in sicei Itiiräumtn. 
~~ It. tu. 2»iM!MfaijU m «INI JStlMhMicit, JhmftMhMMmf itr Smi m Amm Z¥§ ««< <br ifttitoli» in mnI Jmlriiiw. 

— U. ttn Ituur tdauidA ebm m dl» Mf4«ni JfHiliilli mi mOktr 

— Itt, tlurth die hintern Mmkeln 

— tV. Ampiaalittn mit dt» ZirktlttkiiiU in swtt' 2Mrfl«iM«i» whI mm AntitMtn, — «k» hmUm MmiMitkmU timu titfir, 

naeh Sluufp. 

— r. Vi. Vn. rni. IX. .^ta^dfim ««k MI» {Mm modifein «m dem Ytrfmtry. 

— Y. Ihr rnnirre Tfitil der Uaiii teird durchgetchnUlen. 

— ry. Ihf Hanl uird :ii beiden Seiten l" irtil eiuijfirhnillen und nun mauicheitenartig ktrttu(giUl^fpU 

— yil. Sugltich werden die voräeru Mxukeln dkhi an der Manschttle eiugetehniUeH. 

Vtll. Dh MNMfm ilAiiMIt ««nim ni^Mnb wie dir ni McdMidai ffnil fti Biam tugt dkireAfMckiiiMM. 
^ EL trwubiMil». 

X yi-rfahrrn tmch Rust undLan/i/. '/.trl:elf^d,iiill 'iun-h tlirUrvr IjuifjnnrhltllU €mf (cMfll Sttitn, Vm Üt Homt 

rurh und kmltn bequem tnau*theiienariig nach aultrurU klayiien zu können- 

— Xf. Verfakrtn mm Alil, um dff Arirria mtmma IricM aufmlbitdtn. 

tt. Die An. libial. anliea. 

— X//. ,\///. XIV- XV. Methode nach Alanai>n , aufgeführi ton B. v. Strbutd 

— XII. Der Uaultthnill itt bei tUtrk suruckgezogener Uaul auigefithrl. Das JUesier wird eben uider (piiieni Wmkel eingetto$ltn, 

— XtU. Ihr ScAnftl diircik di» JfMiikfbi M «altombf. 

— Xtr. WmdßKlit. 

— .VI'. Wundtpalle. 

— JF/. ^ImputattOH mil dem ZirktitehmU didU mter dem Unit nach Larrey. An einem linken Bniu. 

a Sehn» dti M. Mml-nwnlnHMM. 

6. Vena pnplitea. 

c. M. qaftrocnem. inlern. 

A, M. popliletis. 

e. Art. poftüMa. 

f. Ittn. popKlmi». 

g. M. plantaris. 

h. M. gasiroenemius ertentus. 

Der Sngeschniit rrurde mrh oberlmll) di'i Köpfchens der Fibula und zwar so geführt, dass das Kniegeienk un- 
beriihrt blieb. Der SchiiimbtMel des JU. popUieuit wMur mit dem Knie conrnmiorf, vtar hierhei feSjfkM «Mrdeib 
DU Wmdfidu m^I» m Amt BMrmMt, mtdu eimm M/Kge» Kmm» gihMt, fWifMdl» Jfdam: 
Dir UNfNf P wr dt w i wr m dir TfUa von rerhu nach links 2" 8"'. 

— — — — — — ton vorn nach hinten 2". 

— — — dir W^mtfiad)» von rechts nach links 8" 2"'. 

— — — — — von obtH iwcft «Nim 4" I'". 
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Dar OvalinaMtt «W IMakt (IMl). (Taf. 16. £13, l-fl.) 

Die Vorlheile dieser Methode, wcicfip eipemluh den Ucbcr- 
gaug vou dem Zirkelschuille zur Methode mit Kiiiem Lappen 
Muhl, bebl der Hrfinder in Folgeudrm herau«: 

Mm «rhlU dadurek vMUail u den Vordeitheile iu ttUcdw, 
kam du Pldwb der W«d* sehr boeh iremcn, tad die ZimAat' 
niUitkeln mil Genauigkeit durchschneiden, erlangl eine Tf%e\- 
•täsiiigt', zur rrsleii Vereiaigunir nehr gccigacU- Wuode; der 
Kiier kann gm ahflirssen, der äussere Lappen ist schmäler alt 
die faalbc Peripherie de$ GtiedM luA k»m im Übrige« Slanjtfe 
•ebr gut angepR»gt »erden. Der Zir1ce1iel«in an der fnnw« 
Soiio winl l')'" Udler der SilRf fliUlii' ile-. Knochens au&gefUhrl, 
die Haut iitl uberall gegen einander gewendet, die Muskeln 
bedecken ilcb {efeaedUf; aa den Siumpfc bildet sich kein 
leerer Rama, dar Laypea raht unaiiileUiar auf der darcb da« 
SScIiCDbeia gelbefhen ObeHlKcbe. DieWaade hal keine RaatelB 
oder Falleti, iht kleiner als bei den meisleii .imli i 11 Methoden, 
und laait weder da« tler>ori4ebea nocb das Absteritcn der 
TMIa battnMfB. 



Der Wiiriflurzl sieht an der innern Seite lU-s Ciili rschenkelg, 
crgrrin mit seiner linken Haud die Bedeckungen der insteru 
SdUe des Gliedee nnd zieht «ie »tark oach antiM, Mit der 
tecbten Band Mu» er di«l Qaeritagw (S") brett MiiMkalb der 
t'jberosilas tihiae und 9^ v»a der Criila denelbca aacb annen 
entfernt, ein lilnf^eres «chinale.s Mcssrr in die WVichtheiie, allein 
■0, daM et dicht an dem ilu(»eru Kaud der Fibula vorbeikommt 
■ad dieidbe selbst berührt, und sticht es in der Milte der hin- 
tan Ftaebe de* l'atcracfaenkels , aber 1" kOher als der Binslicb 
feerbab, wieder heraus (Fig. I.), lubri hub das Messer gerade 
nach aljwkri.s uiiil biltiel so den Hiisseni 2" laiiircii I.a|i|ipn, 
wobei man aber üorgit tragen mtu«, das« die Muskeln bober 
ahgeedninan werden, ala die Hanl, daait dieae aicht wm jenen 
spKter Uberragt werde. 

(Dieser Act der Operation erTorriert besondere Vorsicht, weil 
e» nicbt leicht ist, ohne rini'n FchUlich zu ihun, so du In an 
der ftaeaeraliaale der Fibula vorbeizakonmeu. Anm. des Verf.) 

Man gdl nnn mit dea Meaaer Maler de« UaMncftertel, 
setzt dasselbe an dem Ausstichspunkte ein , und führt es im 
halben Zirkelscbnitte durch die hintern allgemeiaen Bedeckuagea 
bis man zu dem Finstichspuncie frelaogt iii. HiarlMl Bi«M •!« 
Aatiiienl die Uaut gut zarttckxiebea. 

Dieear TheO der Opatalla« erlMeft, nenn er gnl gellMge« 
soll, viel IVbnng. Denn der Srhtiist rfurf weder zu (ief dringen, 
noch zu flach liegen, und üull in bmer gcrailen Linie, ohne 
Ecken zu nuicbea, von einem Puncte zum andern geführt werden. 
Da dl« SdwiM in Bineai Zuge voUendea aa kttnnca, ania aua 
die Hand MB daa Mener bemmdreken. h Flg. II. Iii die Bk- 
digung dieses halben kreisfrirmigen Schnittes dargeslellt. 

Nun mxiii ein Ciehüll'e die Haut stark zurückziehen und der 
Waadarzt diel ZeilgtwalmrbiDdungen lusen. so lange, bis 
dadncchl noeh ganaam« worden aiad. Der Wundarzt gebt 
nnn nH dea Meeaer in derselben Ricblng. welche dieWanel 
des Lappens )irtt. durch die hinlrru Muskeln bis an die Knochen 
heran, nach aufnärts und eniw^rt^. Die Haut darf aber hierbei 
aickl verletz! werden. Dann werden alle noch vorhandenen 
MaekeMwUe, aaaie«tlich die awiichen den Knochen aad an der 
earie» PiKohe dea Unteracbenkels beindKcben, «faer dareh- 
athnÜtan, also auch 15"' hoher, als der halbzirkeirnrnui^e Schnitt 
dir ÜMt geacäab. Das Meiier wird, tun sich überzeugen zu 
Umm« Um alle ZutacbaHnnMia girt todgoNkiiKHi alud. 

«Mir. OfwattavWm. iL AMbl. 



awiechea den Knochen nach nb'wKrts gcftAft aad endlkh die 
Knochen ao hoch nia möglich durchgesägt. 

Das Wiscntlirhr der OperalioB besteht also darinnen, dass 
man einen Laj>peu erst durch üinslecheo aus den äussern und 
bittlern Theilen dea Unterschenkel« vorn bildet, und dann 
darch SiaichBeiden vaigriliaerl, — daia aaa den halbe« ZiffceU 
achatit in zwei Zeilen nacht, aad dabei li^ Haal gewinnt 

In Fic Tl! i^ieln man, wie. wlilireiid der vollendete Lappen 
in die Hnhc gehoben wird, die an der äussern Flache der Tibkn 
liegenden Muskeln mit dem Messer a von vorn nnch hinten, quer 
xanchniuen werden. Nachdaa daa lfe««er nun die Tibia ua> 
kreist hat, wird es (b) von hinten her eingealochea , na alle 
Wfirliitieilr um die Tibia herum zu trennen 

Dann dreht man die Schneide des Messers gegen die Fibula 
und treuui alle an derselben liegende Weicfailieile, und schneide! 
endlich alle an dea hintern Theile liegen d m TheUo aiilgaradea 
Zage von vorn nach hinten durch, i^^ig iV. Bbe aaa di« 
Knochen darcbsttgl, muss man die Weicbthcik aÜ alaar ga- 
spaltenen Kompresse gut zurttckziebea. 

Fig. V. Wundflache. 

Fig. VI. Wundspalle. 

Der läppen passt sehr gut auf die WnudflAche. an der 
Tibia zeigt sich quer eine Spannung. 

Die Methode erscheint besonders passend, wenn die Portionen, 
aus weichen der Lappen gebildet werden soll, gut erhalten sind. 

Wenn die Weichtheile, ila wo der Lappen gebildet werden 
soll , sehr ver hüriel sind, so soll man nach Sediiiot dea gaaxen 
Lappaa 4«r«h BiaaehaeidoB aaaha«. 

******* Mdaaigae. 

Es wird die Haut in der AH alt dem OvaiHrschiilte getrenat, 
ila>is sip T<irn clwa um — I" litnger ist als hinten, sie wird 
dann 2" weit zarlickpraparirt , — die Muskeln werden quer ail 
de« ZirkelachBlIt getrennt. Man achneidet dann die MNakeh 
noch ■ weit von den Knochen ab, sticht dann erst alleZwlschen- 
kuocheuweiehlheile vollkommen durch, und sägl die Tibia nach 
der Vorschrift von Saiison st lira;; dureh und ?nar so, dass nan 
den SagescbniU von dem innern Winkel der Til>ia hegiaal. 
Auf die Welan ftHl die aa aehr geflrchiala acharfe Kmü« 4ar 
Tibia weg. 

Bauäens bringt die Spitze des Lappens hinten an- 
Oer Schrägsohaitl tob BUsios (MSS). 

(mg, riL—m) 

Der Autor empfiehlt dazu ein besoaderes Messer, dessen 
Klinge h" lang. — gleich fiber der Ferse 8"', am untern 
Knde der zweischneidigen Schneiile 13"' breit ist. Dip Schneide 
desselbea veiUiuri 4" laag in einer ganz leichten Wolbang, 
biegt sich aber dann nach za der Spilie hl«, von der eich an 
der Ruckenseite des Messers eine Schneide 2" lang in gerader 
Linie scbrttg abwärts erstreckt. Gleich unter dieser Schneide 
ist die stumpfe und am nntern Kid« didfct IlIckMMalle. 
Der Griir i«t lang. (Fig. XU.) 

BihutKS giebt die Regeb aar OperaHo« a«, wie folgt: 
Man stellt sich jedesmal an die innere Seite des Unter- 
schenkels. Der Anfangspnuct des Schnittes ist dicht an der 
äussern Seile der crista tibiae, das Ende desselben an der 
Wade, von der MiticlUaie derselben aus etwas aa«h iaaea. 
Der Ofmtmt wendet aleh alt dea Geeicht» halb dea «alam 
Filde dea «hlMchtnendcn fSliedes zu, flihrt das Messer unter 
dem Uataradankel weg, und sticht es diclit an der Kante der 
TlhU, a« dnw taaMrai SeMn, «ha in dai M. tibialis aaliCM 

u 



IV. AfeMhidtt. OparattoMB tm VotM. 



Der SctaritMfeaitt vm BiMtas. 



eio, ireudl alle dmelbst liegcndrn WeichihMlB, ftihrl das Mestrr 
in imthm RiditMC M der Fibal« vtrbel bis M de» bneich- 
Pand der Wade, rlwas mrh innen vo« der MltlpHliile 

dprsfllirii, iiiiil iimi-hl im lirraustirhrii iIp» Messers xmh ili'--.rrii 
Paoclr au» soglricb «ica Si'hnill, aber durch alle Mii^ilu luii- 
darch, etwas aach aurwarl«. Fig. VII. 

Da die wriiigatca Cbinirgen das von dem Erfiiiiler der üpe- 
ralion angeK^'"""** Mesier lieilUrn werden, so habe ich es 
vorKezoR;eii , diesen Acl »o (larziiN;i Iii n lur er mcIi nnl piiicrn 
gewülinlicheB eiDichDeidif>ea AiDj)ulaiioiisnH'.si>er am leiclileslen 
»■■AibreB Iftist. Mas stirbt dann nicht eis, sonJem «chaeidei, 
indem man die Finger der linke« Hand auf dessen Kücken setzt, 
soclrit'h schrkg uud drürkl dnsseibc tief durch die Muskeln biti 
auf die Knochen. Ki : i nihvam, die Bant m ffiacB Aaaislen 
•charf beraufsiehea zu lassen. 

Man wendet dniu sein Gesicht halb gegen das Knie der zu 
»miiutirendeii Extremitüi, setzt das Messer in den AufaBgspuncl 
des ersten Schnitieg, fijhrt es in den AusfrnRg's|iuncl desselben 
ersli'n Stliailtcs hiiu'iu um! ircnnl z.ili'i/.i ni:! dririsi-llini Zuco 
alle Weichtheile bis au die Durchsäguugssiclle vollsläadig durch 
PIf. VIII. 

Man kaaa iadm «nah irie leb fcfinden habe, beide Scbnitle 



iu Einem eiazi);en Ym^c rollenden, wobei man uleiil die Baad 
um den Meisergrif herumdreht. Fig. IX. 

Dann mais ma« al^er sof^leich das Metier wieder ia die 
^^ llnl1r hiiirliirüliiTii und ,'il1r Wi'iiiiiheile bix an die DaNh- 
kUguiigküielle mit dem Messer in der Tiefe trenaen. 

Daiiu ichneidei man die Zviscbeakaacbmweicblkeile dardi. 
Kibit eiae gestialteae Cenpresae hinein, und atgt zuerst die 
Fibula so bocb als »«glich und dann erst die Tibia quer durch. 
Auf diese Weise RrlinKl es gewUkalich, die Fibuh etwas kObcr 
zu IreiuieB. als die Tibis. 

Uli Bta$fu» die TibIa quer oder schräg durchsagt babea 
will, geht aus seiner Abbildung ni( hi mii Bestimmtheit hervor. 
Mir hat es geschienen, als wenn die Operalion am leichtesten 
auszuführen it&rc, Horm m.iu iim>i ilir T.liin schriig;, und dann 
die Fibula etwas höher oben quer durcbsAgl. Zur Vereinigung 
der Wunde aber ist die qaere DurebMgang der TIbIa sweck- 
n&ssiger, weil sie soast zu scharf in den Lappen sticht. 

Auf der gef^eben Darstellung Fig. X. ist sie scbrüg durcfa- 
ppsUKl. 

Flg. X. WundAäcbe. 

Fig. XI. Wuadspalle. 

fig. XIL Das Mener vna MmAu. 



ftfur I. OvaUhrrnttkoitt ton SMUloi. 

— /. ErUtr Eimlich zur Bildung dn Lapptnt. 

— //. Yollei dung dtt tialbkrtUförtnigtn SctmitUs durch die Haut am hintern Theile d<$ Untcrtckenktlt. 

— nf. JVocittfmi der Lofftn mfonfi dantk l^astMbM» dten i»€k ScAaridm «acb aafitärU vaiimAf te. vriri tlw JfesMr 

a zur '/irsrhneidung flütr IFcfcMJMIf «M df« Ittia AcnOH M» «OTM MCh MtlM» mi ia 6 ««« MniMi «ack «pr- 

ttärts gtttoisen. 

— IV. Du Muht MkMÜito aUt Ma(m grtuw iB iTnMMtt voHimli Aanek. 

— Y. ITandlpidk». o. irt. MMaL aalfe« — k ilit. pirm. ^ c. irt iMat. jwsliea. 

— yj. WHnd^laltt. 

— VII.— XII. Schrii'jtchuiU von Blasius. 

— Anfang det Schnillei, ts iit aber dai Sttarr hier nuht, \cte BiaüuntM, eingetlochtn, sondern» uirkt nur dadurch 
dau et nnl «br ndUaa ami ukrS§ notk alnolrtt fHWfm and Mit dtar üaJM stark ia Üt iTejekifMk Maefapt- 

driirkl wird. 

— yjll. Anfang des ziccilen Schnitte*. Das Heuer wird in den .4ii(aug drt enlen Schttillet eingttttu, und bi* su dem End« 

dttMttdi eriten SduäUe» «r/Ufti«. 

— IX. Endigung der SdmUU, «wmi aHW kndlr Sekaittf ia A'asn Xaff nufSkirt. 

a, Art. MUL mUk. 

— X/. ftundspatte. 

— Xli. Üa$ Ututr tfOH Biasiut uhr verkieineri. 



Ov«lifm«tlioda in Eia«a Eia»ic«a Zug«. 
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BQduif KittM Ltppeai dnreh XiuehaeidMt 



▼wftaMr. 

(Taf. I und II) 

OhM bMoodani Werth auf dleMUM u l^g««. baMfilU* ich 
de BRr ab diMii Ttnchlair. um die 6cselwindi|(k«ll dei Ziitcl- 
■cbDillei mit den Voribtiloii ihr Osalärmrlhtide n i'r>.'iiiii;rii 

Orr 0|ierA(ear kuiel an der tttuiera Seile df» luirntiluii 
kels iiioiler, al« wrai w dM Zirkebcboitl nachen wollte, 
Uhrl 4m Mmmt tM«r lad dann Ub«r daudbea barun, so 
dBM dl« Schnaidt deaialbeu gegm da« kranke Glied, sein 
Kiickeu aber v,i -^pn ih n Uperateur, ilr i Sii>l nach (iln'ii, die 
Spitze nach uuieii gerichtet ici. Die reclite tiaud a schwebt 
über der Tibia und bttll da« Meiacr, die Hake Haed h orfatit 
dM RKekcfl deuelbee oicbi weil von der Spiue, lo dasa letztere 
eben den binleriten Theil de« Unterschenkels bertihrl. In der 
in I, r Iiis d aDgegcbeucü Richluug hihirbi iiiiui rijii iI.iö 
Messer nach abwSrU, so lief in die Weicbtbeile biaeio. als es 
nOglicb ist, zieht es sogleich wieder nach «■fmrti. Udert ao* 
bald ca aaf dea Rttdien der Tibia ankommt die Ricblaikc, ao 
dasi da* Meaaer, was gegen den Unterschenkel bisher in spitzen 
Winkel stand, in einem rechten Winlipl gegen rtif Tibia ge- 
steilt, die Uaal auf der Tibia trennt. Sogleich aacbher Ussi 
ana et «iederaai dte verlge lllcbtaaf aaaebaea, aar da« Jetti 
die Spitze nach oben, der Griff nsch abwärts gewendet ist und 
zieht es von d nach < (Kig II.), nHbrend A\e linke Hand Tort- 
wübrend auf dem Rücken des Messers liegen bleibt, kommt su 
Ja dea vorigea Schallt biaeia, führl daa Meaaer, obae ea ab- 
laneties, aaflaMi «Kwa aach aalMria; dais IdMl RH» die 
Ktiorhfu noch MOgliclM hach VOK dci Waidttbcilea aad aftgt 
sie durch. 

Ba vertteht sii:b, das!« die Haut sehr gut zurückgezogen 
IfCtdc« Btaa*. aad derOpcrateor aicb aoa der Kaielage erbebt, 
ao bald dat Mener die TiMa anhreisel bat. 

>Yill man sicher recht viel Haut wintn it , so kauu mau 
dieselbe Methode in zwei einzelnen ZeitrkuRien ausfuhren, in- 
den naa Jene zuerst allein zerachaeidel. Ba wird alter dadarch 
die OBataiiaa viel ubwieriger. 

Ol* WMdlleha aad WuadaiMlle aiad ihaiHk. «ia bei dea 
Sdrifeebaiii* laa Moiiim. 

lUeharMiffea aus d«r w>de mit Binsteeh«« uali Veiiala (IWO). 
(Fig. lU.-rU. Taf. 17 J 

Maa fiehl aa der iveiera Seile dea Uaiendiaaltelf aad 

bestimmt durch Anlegen drr linken Hand OÜI mal Fliigen die 
bintera Winkel der Fibula und Tibia. 

Bei achwackea Maskela ancbt man einen grössern Lappen 
dadatch la erlaagea, daaa laaa die Wade troa biatea umiaasi, 
aad sie abzieht, bei didier Maakalatar IM die* aaaWhig. Maa 
seilt im Ictilen Falle die Hand, wie hier abgebildet, von vorn 
bcr auf, weil man auf diese Weise die hintern Winkel der 
UatCfachenkelknochen sicherer bestimnea kann 

Act. I. Dicht blaier der Fibela alOeal aiaa du Meaaer eia, 
nad fuhrt es in querer Rleblaag tor aaderea Seite irieder beraai 
(Fig. III.); iiili- sehr mnskulOs, so bleibt man mit dem 

Meuer weiter von den knocbea ealfeml, — ist sie aber mager, 
n blh aaa rieh dea Kaechea alber, (ein zu dicker Lappen 
lässt sich nicht gut nach aurwlfto TCBdeB, «ia aa dlaaarhaaa 
absterben) — geht mit dem Meaaer V «eil Ia paralleler lllcb. 
lang mit der Lftngeuachse der Knochen herab, dann schrltg 
aaeh der Haut zu, und, aacbdeni maa (beim Lel^euden) den 
MoakebdalfeSccaadea farZehCoalnctioagelaaMii bat und die 
Haut gut nach aufwärts ziehen lüsst (Jägn) , zur Haut heraus, 
iadear lUia, um den Lappen rund zu nachen, das Messer beim 



Durrhschneidea dar Baal ve« der Seila ler «ifkca iKaal. 

(Flg. IV.) 

Das nach der Flüche ansgebOlle Messer vealrr^e, am dea 
Lajtf^ea bohl uad breit geaog aiacbea za kVaaea, iat aaBlftblg. 
Bbeaso ist es aichi gerade noihwendig, das Knie bei diesem 

Acte br.<ionders st.irk Mw^m n\ , v\ \r' lii iiff will 

Act. 11. Man hläst dauo die Haut au dem vordem Thcile 
des Unterschenkels scharf herauf ziehen, trennt sie I " unterhalb 
der Sagealelic von einem Wnndrande bis nach dem anderen 
quer dorcb nud litsat sie, indem der obere Assistent den scharfen 
Zug auf die Ildut forlsFizl , die einzelnen SirUnge inii kur^m 
Schnitten, präparirl sie aber nicht ab. and hat maa sie endlich 
so weit zuriickgcbracbl. daaa Ihr unterer Rand deu aeillichea 
Winkeln des l^pens an sdaer Baals gleich ist, so 

Act. III. durchschneidet man an der Sllgesteile die vordera 
Musk' iii und umiireist beide Kiiochaa aach dar aaf Tof. 24, 
Flg. VI. VII. angegebenen Weise. 

Acl. IV. Der Lappen wird mit einer gespalleaia Comprcsse 
gal nirUckgehnlten . die Knoche« darchgesägt. Die Arterien 
ia der Wuudfliirb'' Fig. VI., wenlen unterbunden, der Ijippen 
Fig. VII., wikI II k Ij nufttäris geschlagen und Uer ülit eiaigea 
NHtheu, liettpflastcra und Biadca Iwfestigt. 

Ela geliader Dtadi adl HeAplaater aad Biadea iel Uer 
jedenfalls raihsam , weil sich aoaat leicht Biel ia des aalOK 
Theil der Wunde ansammelt. 

TiTiJiiiri halte urtprijnglicli deu lialben Kreisschuill genachl. 
ehe er den Lappen bildete und AvtriU eaipbeblt dasselbe Ver- 
Ibhrca «ledenni. Bs Iii aber daiaelbe der hier beechridwaea 
Metbode nachzusetzen, weil man die Haut, wenn .sie erst nach 
der l.appenbildung ijuer durchscbnillen wird, viel leichter und 
vollkommener zurUckzieben kann. 

Der Ljippen warde früher langer geaiacht, als aagegebea. 
Die BeisleB ralhen . dea Eiositcb aar Bfldoag des Lapprna ve« 

der Tiliia aus niirh der Fibula hin zu ntnrheri nhrr erstens 
k.iun mau auf diese Weine leicliter mit dvni .Mes&er zwischen 
die beiden Knochen gerathen, und dann setzt dies voraus, dass 
der Operaienr zwiacbea dea Uateracbeakeln siebt, was naacb- 
bmI tau Sehwfefigheilea Terbaade« seia luiaa. Im at^ntiaea 
soll man ljberhau)it beim Amputireo der grossen KxtremilUieu 
nicht ubne .Noili die ilus.sere Seite verlasten, Die Vorzeichnung 
des Lappeos durch zwei 3 Zoll lange Läbgenschnitle nach 
Lodtr u. A. ist nnnoibig aad seilraobead, die geaaa« Aasaics- 
BOBg, die Hey aagiebt, aiefat etftnierlicl. 

.Man marlie den I.Apjien lieber etwas zu lang als la hoR, 
namentlich sorge man lur gehörige Länge der llanL 

Ist der Lappen zu dick geralbea , so llUst er sich nidit gut 
nach aafwaru biegen. Gri^t achaill aaliiaKa dcsshalb ciaige 
Schlchtea Fleisches «eg, spftter bedieate er sich'dazB elaes 
besoodern M'\>ser^. um ilm l.a|iiien sogleich mit dem herabge- 
zogenen MeüKer auszuholen und ihm doch nichts an seiner Breite 
zu nehmen. (Siehe Tafel SS. Fig. XIV.) 

Alleia es leral cbea aa lelcbl dieOperaUoa kaasigerecbl 
mit «iaem gewUhnllchen schmalen Amputatloasmeeser ta nndiea. 

Wenn i'.it zü larif .M'in .millle, inii.ss er etwas ge- 

kürzt werden. Bei Aulilugeru M er gewöhnlich zu kurzi es 
muss dann derselbe, ehe man noch die Baal luw dardncbaeidcl, 
aogleieh darch Uoherftihrea des Meaicn vtrlUifatt «ntdco. 



durah ■■sehaeiden aaekLawÜHBB {tVtt). 

(Fit. rill IX. X r,xf i'7 ) 
Der Openilear steht an der äussern Seile der ta aotpoiU 
rendeo Extremität und kehrt dem Krankea dea RUckea a«, 
Act. L Beschreibung fUr die rechte Bitrenilftti 

cy Google 



Er fa&sl mit der liiikcu (l»(id die VVadr. indem er über ileii 
Oberschenkel berUbeqcreiA. führt das nicht zu kurze Messer 
iiMitr 4«m ÜBlanckuktl bi« zu der kutem Kule der Tibi«, 
■«tit «■ an 4er Stell«, wo abf^esHgt werde« rall. ia iHe Haat 

ein, LiijJ ziehl es itii Schwungr, iiiilciii er es zugleii.'li lief in 
das Kleiüch drück), »o uach der Kibula herum, Annn dadurch 
ein läugliche» halbes Oval gebildet wird, und «tOsst e* »ogleich 
■och ciDBial. che er ca betananiiHat, xtiiadien den Uppea 
nd den KnochM aacli aufwftrli bli «irdic KoMlMfe, mi 4(B 
Lappea, wi ldit r circ i 3" lang sein soll, hocb gWWg ud bis 
an die Knochen zu iQscu. Fig. VIII. 

Act. Ii. Der Operateur zieht dann das Messer im halhen 
Zirkdacbailte TM der Fibula aa, aacb van heian ood vor der 
Tlbla her darcfe alle Weichlbeile bii anf die Kneeben, {ndem die 
IIhuI sl:uli /iirlickpei^iiircii wiril, l'.r liissl liciiii l'eherg-.lnge 
von dem ersten nach dem zweiten Ad das Messer nicht los, 
aoadera drehl daaaelbe »([lelch all aokcr eignen Hand sn 
karwOi dass dieSchaeide. welche Im erden Acte nach der Kniekehle 
des Kranken zu Kerichlel war, nun nach dessen Fibula und spSlter 
iiHcli der Tiln.) zu Bielii. utiil ilass der RUckeu des Messer- 
griffes, welcher im ersten Ade an der Palroarflache der ersten 
rhabagea dea Operaiem tag (ia dar vicrlco Poailkm), nun 
hüb tm d«r Panti beraui gelassen wird; ao dau die eine 
Fliehe desselben aar aoch von den driltea Phalanicen der vier 
leiztea Fiuger, und die andere Fluche mjh dem Ihiiiim n gehalten 
wird. Es Itonunl dabei die Sfilze des Messers, welche im ersten 
Aei voB dofli OpcfiMir «bgtweadei wir. ran imb demadhoa 

bin zn stehen , der GrifT aber ist von ihm entfenit. F\g. IX. 

Er (libn ann das Messer, ohne es abzuseizeu. sogleich wieder 
dimh dio Wdchihrilo, mtebe etwa aa dar Wnwl daa Lappraa 



hinter den Knochen noch nicht viiliig zcrschoiileu seiu solliea, 
durch. (Fig. X.) 

Ad Iii. Er treaat aiii ataam achanka Meaier alle ZniaohaB. 
knoebenwekhiheile nad Act. IV. sSgt die Kaoeheo ab. 

Wenn man an der linke« Rxlremillil operirl. so ziehl man 
den zu bildenden Lappen mit seiner linken Hand ali. führt das 
Messer Uber und dann unter die kranke Krtremliai, so dasa 
die Spilan daa tfesaers biolar dar liaaiora Seile des Unter- 
•cbenkela beraamgt, und desaea Sebaeide nach auMris ge- 
richtet ist, beginnt den Schnitt von di'i Fj|iul;i ;ii hi das Messer, 
die Lappen bildend, nach der Tibia herüber, sidssl es aoch 
einmal au der Basis des Lappens nach aufwüris, llihrt es daaa 
au der vordem Flüche des Unterschenkels, iaden die Hanl gut 
zurückgezogen wird, gauz hemm, bis man den Anfang des 
.SchiHiic^, prreicht, und lösst dasselbe, oliii'' iliu^ci/c» . noch 
riunial zwischen Lappen and Knochen nach den Knocben bin, um 
alle Weicbtheile zu zeraebaeidea. Man kaaa auch jadeaanl ■• dar 
linken Seite der kranken BxlremiüU stehen, man mag aua dea 
linken oder rechten Unterschenkel amputiren. Den RUcken hat 
man dann auch iletii Kranken zugewcndei. Hu i.st so der l eber- 
gang von dem Lappen ia den Zirkelschuitt einfacher und leichter 
nad das Meaaer bleibt daaa baiaaba Ia derselbaa Faasaag in 
der Hand llegea. Wenn man mit einen whmalen Messer oder 
mit dem Messer von Langeidtttk operirl, so kann man die ganze 
OperRlioii mit denisellieii Messer \nlli inlrri 

Lowdkam machte zaerst einen Uuerschnitl. trennte dadarch 
ale Wadaannakehi vom der AchiOeaadiaa und lOala de« Lappen 
durch Aufwärtsschneiden ab. 

Der tappen wird lacfa dieser Methode sehr schon and regel- 
niaaig, iadeaa aillndarl al« Tide Uahmg aa der Laicht. 



Fiaiir I. .4nfanq <ltt Srhuitte» mihrniJ des Sifdfrknieent. ) _ 

} OeaUniieAodli in tkum Zuf*. 

— IL BtmdiguHn äetuibtn tcukrend dti Au[Hthtn$. ) 

— llh—fll. JMbode mit Sbum Uffm dunk BbaUOm «och Kmdithi. 
^ l/l. Ihr KwMuk kkm iir Wtd» U abaa fCMbabaN. 

— fV. Das Mttter in e6«n im Begriff im foppm m mUeudtn. 

— f. E$ wird die lf4Ml I" tkfir, «Ii itr lafptH Ugbmt, «uer dHrcfttchniOm und darch die Hönde du AuiMUHtm 



fh Wmdpäche. 

a. Tibia. — b. Filyula. — r. Art. Iibial. antir. — d. Art. penm. — f Arl. tilnal. inislini {. S. Itbiai 
Der Lappen aar 3 ' tainj und an lier fiatiti 2" dick Die nrhivjiU- Ihrkf hnl er mit I " ' ' , " Wenn der 
nichl Mhr dick in, »o vDtrdtn du grii»$eTtn üefaue und Nerven nicAl Khräg, sondern quer durcAichmUen. 



— m 

— YUt. EL X. tUmt JKmc Ltpptm thirdk jBSbiacftiicidin nwik iMtMam. 

— Fi//. Der Lapptn iK «ebOdM. 

— ü. P'is Mfiser wird naeh vorteärtt ijeführl , um den vordem haWev Kreistehnill zu marhen. 

— F. l>at Ue$»er lU voUtndi herum swtuhen dem Lappen und die knocken geführt, um alle hinter den Knochen geleyenen 
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LappeabildiMf tm» i«r Wt4«. 



Ui Lapf Ami flMtoatm. 



f.ijfwMMw» «M «w Wal« «M«h WnnlmitoB ta iwai MIM, 
«Mli m, M (iMl). 

fr.ir. ?s fijr, / md II.) 

Nach der Ahhilduug, welche Ch. BtU davon giebl, wird der 
Lappen viel zu klein ; die Beicbreibuf der 0|ierMfOMMCtliodi- 
«ber in b« iba ufer ■■tolbUbidig. 

Räch nthKiwii VcriBchn as itr Leldke MhciM nir fol^^dei 
\'rrfahreu das jweckinltsHig.slp /li stii; Die ExIrrmiWI wird 
von den Attitienien so Loch gebobea, data sie mit der Lün^eii- 
MhW dct K(tn>fi'ü unf^pfalir einen Winkel VOD 4&" bildet Drr 
Oftmtmtt Mäht jcdeaiMl aai der liakca Seit* der u co(liera«adca 
BnranMt nwl wwidel des Kruke« ««Iii Geelcbi x«. Dte Haol 
Willi gut zurückgezogen und in derselben ein Sihniit cf'ni'iclit. 
«elcber die Form dcg zu bildenden Lappens vorzcicLoei. Ua 
dnrdi catileht eine Spalte, «rieb« M dar Mlem SpHn de« 
LauMM if la»c IM. Fif . 1. 

Mai eettt tiaa dai Meseer dicbi an dm obern Nauüud, 
s( liiu'iilt'i (Iii- Mtisliclii Mhrtkjt nikcb anfwüris durch, »elxl dai 
Messer 1" unter dem oberii Winkel des Lappens vorn auf die 
Haut und trennt sie qurr bi.s zum nndern Rand des La[i|<(U9 
diMCb, imiMi Mii die lUit dabei n lamgi» lurUcksiehea llaat, 
bii Ar nter«r ftand eicb in gtelcher Hob« mit der BaaiB dei 

|,a[i]i)'iiH lirfiiiiii'l. Fif;_ II. 

Uer Lappen gerälb auf diese Weite nicht zu dick, die Mun- 
keln aind niebl nehr qiter als schritt getrennt. Die hinlern 
Arterien werden dabei gewObniieb i|a«r lerachnillen und Uege« 
also nicht in dem I,appen. 

C. J }f. l.aiiijfnl)iTli iliT Hllcrc in iniitiiigen giebt (l'?07j 
eia ganz ähulicbes Verrabreu an. .Mao mache zuemt einen 
4Qaerin|er langen Schnitt durch die Haut dicht hinter der 
Fibula, welcher von unten nach aufwärts gefttbrt wird, — dann 
eiaen zweiten eben «o langen dicht unter der Tibia an der 
innern KlAclie des Uulcrschrukels . ebenfalls durch die llaat. 
wobei aber das Meieer Ton oben nacb abwärt« gezogen wird. 
Beide LUfeMcbnitie werden dmdi eisen QnenchnitI vareiaigt 

Man lasse nun den Untmcbenkel in die iiohe heben , nnd 
bilde den Lappen, deaaen Form schon durch die drei Schnitte 
bezeichnet ist, so, das« man iIhh Mcksit narh auFwUris in die 
Mnekeln flibrt nnd dasa er nach und nach immer dicker wird. 
Ab dar SpUM wmu der Lai^cii Vt"— '/•" ^ Bawl be- 
stehen, damit er sich desto genauer anschlieasen kOnne. A«f 
den vordem Theil des Uuterschenkels soll die Haut tiefer 
dnrcbscbnilten abpriiparirl und zurückgeschlagen werden. 

lUee letalere iat nickt ntbiaa, da die Uaat leickt abilirbt, 
nnd «u dmdb «liAHkaa ZnlcktrielaB nd LOeaa daraalban. 
Cfau^ fUr die Bed<ckni( dca KMckana tind die «nie Vrrei- 

nigun); erspart. 

In einer spatere Beschreibung derselben Methode f^\ehi 
Laitgiiib0ek ilbrigena an, dau er aa der fordern Fl&cbe dea 
UalencbnkelB zugleich nH der BatM die varden Mndiehi tnrtldt- 

prttparirp , um das Alislerlioti zu verhüten. 

Sptktcr soll Lanijtuberk iIpii Lajipen. ohne ihn durch Uaut- 
aehdUe vortuzeichnen, gcbildn hn\n>D. Br giebl ein beaanderes 
Meaaar dnin an. Sieke Tal. 2B, Fig. XV. 

6ui nach £4mnka«ft«p«ritto£.X«.rD4rtaCeBa IMS, 
mit beinahe vaBMIldit tfHutfUiW fliM IlMMlo UDOes 16 Ms 
12 Tapen. 

Metkode wm W. Hey (1623), am dm LapP«" baatimat« 

Kf. III. 

la der Mine nmchen den obenten Theile (condjrlaa et- 
mw) te TIM« itd im oMMm Tlnlla dir FMa kr 



man den Faden abc um den Unlendieakel. War «erden die 
Knacken durrbgesügt. Der drille Tbefl dleiea Fiadana flabl die 
vordere Länz^- I.a|i|ipn8 aa. Ein Zoll naterbalb dw MHla 
wird der vordere halbe Zirkclschnitt gelUbrl. 

Da- ßcechrelbug nad AbMIdang rra llep Iat ackirer n 
venleben. 

eehaalMli, naak Bmii. M (law).*"** ** 

Flg. n: f. VI. 

Uieae Uperaiion, weleke indicin iat, wetn Mr der ftneaere 
Tkeil der Wade erkalten isl, enpiebll B. Arff flberhaupl Ar 

jedr hohl' I.H|i|ipii!unpulalion. Soll liefer oinrirl werden, io 
will er deu La^pt u aus dem hiiilern Theile gemacht haben. 

Es erlordert diese Operation Uehneg und Aufmerksamkeit, 
da daa Meeaer leickt swisoken die Knechen dringt. B. BM kal 
de aekr knne, Sehrrgfr «iwas genaner angegeben. 

Oer üperalPiir krlirl dem Ki,iiik> n >i-iii ficsicht 2u and atehl 
jederzeit an der riTliU'ii Si-iii- der ainpiiiirenden Exircminu, 

Act i. Fig. iV. Mail litichl ein spitzes und schmales Meeaer 
bei a swiachen der Tibia nnd den M. lifcial. anlic ein. IHkrt es 
diehl an den Ineeern Rande der Flbela vorbei , ao dass man 
dirsell)e LcrUfirl. liebt zu dem Eade die tkussern Weichlheile 
möglichst gut in die Hübe, sticht ntllen in der Wade wieder 
heraaa bei c und bildet im HeranniAeu nach b hin , den 3* 
laagea Lappea abc, wetcber, mam mm dabei die Hanl aiark 
inrlckileken Itut, lamal bei echlnAB Wehblkellen. eine aekr 
gute Form erhalt. 

Act. II. Fig. V. Man dreht sieb nnn so. dass mau dem 
Krauken seine linke Seite zuwendet and gerade anf die Ampn- 
laiiOMWude elekl; lässt im Lappen anrttekbeben und die Haut 
staifc naeh anftAita aiden. and dorebeebaeidel mit einem halben 
Zirketadinine die Banl dar TlUa rad die kalbe Wade. 

Wmdlieke. (Fig. VI.) 

Der Liepes iai aa dar Baila bainahe 1" dkk und hat eine 
Wnadflebe von V Dfaaeler in bedechea. Er darf nicht langer 
als 3" sein. 

Die sonst so venlerblicbe Anspannung der Haut an der vor- 
dem Kante der Tibia, iUlU hier beiaake vaBriUBdig «cg. 
Die Operaiiaa erlnrden viel Ganaaigkail. 

(Fif. ru. md rui4 
Stmfwt ia Geai gab 184& ein nenee Verfahren an , welches 
er de« dlpUacbea AapnlaliOMackaitl nannte. Aua der BesckreU 
bong des BrUnden gebt hervor, daae dabei zwei halbainndBlr. 

niige riiini'vr L.ij nur aus der Haut gehililel. die Mnakela 
aber mit dem Zirkelschnitte quer geireaal worden. 

IMaroekene nad Sntfin versuchten ea aa Lebeatlea and tu 
der Leiche und waren damit zufrieden. Ick kabe dasselbe niil 
Einem Lappen mehrere Male an Lebenden und sehr oft an der 
Leiche versucht und habe gefunden, dass es sehr leicht aas- 
luführen isl, aber freilich dadurch aianehaial aiissglttckt, dasa 
dar U|ipea iekll braadlg «inl. Am Umanckeiikd lal ca nir 
an besten gelungen nad gestattete eine rasche prima iutenlio, 
ohne alle Nachfolgen und Neuralgie. Es ist besonders dann 
zu einjiMilen, wenn der Iluullaiij i'ii y/ti-gvn Magerkeit des (iiiedes 

nicht »u lang zu sein braucht und die Haut iai übrigen gat er> 
hallaa iai, oad aa dela Uatetaeheakel laaNatlich, «aaa warn 

den Lappen von dem Rücken der Extremität nehmen kann, so 
daas er durch »eine eigene Schwere herabi&lU und den Al> 
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Amputation mit drei Lappan. 



Verfahren. 

iMan itiacbt diircli KinsihuinloD eineu lialbkrci»fiirmi|;rii Sdmiil 
(Fri;. VII.). (U r links iiuit rcclils von der Mille der Pi>ri|ilipne dea 
Uamicheakeli beginnt and pift|Hirirl dann iI«b Lapfiea mit dm 
Pttipokler znrUck. Die Biaia des Lap|ieig hat also die Inibe 
Bicilo ilrr IVTiplieric der l'ÄlrpiiiiUit. Die Fasri^i snil 

zmar cigi-oilicli uiibt-rührl liegen Lli'ibcii. allein ich ß;Iaiilu\ ihiii 
■Sa das Lrbeo des La|i|ieas dadurrh virl mehr Kit licrl, dass 
nan aiclil bim die Fascia, sandera selbst ganz dünne Mn»kel- 
portionea mit ab|irHparii1. um den Lappen elwas dieker sn 
machen. Daun scliiidili l man nllr Muskeln mit ilciii M<n hiiilcn 
bcr st'lirtkf; aufgcscUtt-n Mcsst-r, die Schneide dcssrlhen rtHaü 
nach aufwärts geweiidel. im halljeu ZirkeUchnltt durch. Dabfi 
llksst ataniugleick dm hintern Tbril der Hanl gut sarOckzicben. 
nnd hKlI. wenn man die Hanl durebscbnilleB hat. ein «enifr an, 
Ulli die Muskeln o1h;is hülicr oben diirrhschnridcD /ti kiiiinrii, 
Mag uuu mit Einem Zug |rrschieht. NaclilrUglich werden alle 
an der vordero KlUche und die zwischen deu Knochen Hegenden 
Msskda auf die gewöhnliche Weise gelroaal. 

Der Lappen mnss, wenn ia der Wade amputirl wini, bei 
krHflig; gebaincu iMcim In n »r iiiK^li'iis 3". bei sehr nM)r''i ii. odi-r 
Weiler uoten, Yio die i'erijilicrie der KxlrrmilUI viel kleiner i.sl, 2" 
Länge haben. Der Lappen muss so lang sein, als derQurnliaineier 
der Waade betrügt. Dann dcdil er die gaase Waadlacke. 

Um Ifachblotdagea m vermeiden, thnt man gm, Hamlllelbar 
auf ilie >Vuni)e etwas lauge ()liai'|iii' tu legen, deren Knden 
mau zu beiden Seiten berausragrn lasst. Der Lappen muss 
durch blutige Näihe Uberall gut mit der Übrigen Haut verbunden 
werden, damit er hiareichead erattbrt «erdea kana. Kia ge- 
ringer vorsichtiger Drnck durch Binden winI rtae fVachblutasg 
uKi Sil sii'i>'r< r 1. •'! nii'ideii Ims.simi. S(d)iild ilie MilrrbilduDg be- 
ginnt, zieht man >uriiichlig Jeden Tag eiuige Uiar|jieCtdeu herau». 
bis tde alle euiferot sind uad ttbrt nil dem geliadcn Dradie 
so lauge fori, ala die Eitemng aahRlL 

Fig. VIIL Wundspalte. 



Aavatalioa alt Arai Lappen anrch Eiatteeha^ w«n dem Taiftsssr 

(Flg. IX - XIII ) 

Fig. IX. klaa sticht das schmale uad sfllte dnschaeidige 
Messer an der Tordern Kante der Tfbia zwischen Hanl nad 

Kuoclii'ii In i a rill, ijiier IihI di rTilii i Mirhei und bei b wieder 
lu-r.uis und liililei, irnliMn iii.iii ilic Messer nur mit dem der 
.S|iii/.e zngewcadelen l .'i. il u.uh c hin &u lorlbewegt. dais es 
endlich iwischca a uad c herauskommt, den Lappen a b c, der 
an der Basis 8" breil nnd an{(«Alhr eben so lang itl. 

Fif. X. Man stir'it ••u \\<-.-t dntiian dem llusseru Theil 
>ler Filiiila bei d ein. utui tu drii KiusiicKspunkl für den ersten 
Lii|<|K'ii dicht an der 'l'iliia bei c wieder heraus und bildet im 
Herausgehen zwischen f und d dea zweiten Lappen ofd der 
ungeluhr 2','," lasg und an der Buls eben lo breit Ist. 

Kig. Xl. .Mail sticht d.is Messer lütfil liiulcr d.r FJiiiIa in 
der Eiuülicbüstelle fiir den zweiten Lappeu ein. und inHein man 
dicht an dem hintern Theile der Knochen in querer Kichtung 
dureb^t. an der AuistidissteUe Mir dea crstea Lappen wieder 
heraus and bildet so des drillen , aa der Basis breiien nnd 
elx'ii .so laugen Ln|i|i('ii. 

l'nirr Aunipl<ung und Zurückhaltung der Lapiieu werden 
alle nach unversehrten Wcichibcile volienis fuer MrachnlUon 
und die Knochen abgeaagt. 

Fig. Xll. Wusdlkche. 

Fip. XIII \Vnnd.s| ulle. 

Um mtigltchüi viel Haut zu gewinueu, niu^s mau dieselbe 
gut zurückziehen la.ssen und namentlich, sobald man aus dem 
Muskel herausgekommen ist, ehe man die Haut durchacbaeidet. 
das ZurBektleben irersmrhen lassen, und wo möglich die flaut 
noch etwas liefir al-; die Muskeln zcr.schneideii. 

Wtinhold verfuhr khnlich , er bildete deu üusseru Lappeu 
ilurch schräges Einschneiden, den ionern mit Eiastccfcen, maÄla 
aber aasserdem einen kleinen vordem HaiilajiieB. 



Figur 
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J)er JhuMMIMWAl mUMdel, dasJCnnrul im Be- 
ar^ 1" lieTer dir Bma m der nordmi FlStk» du 
lAiiincihcRmb n iiridiMitoi. 
JferAode, tm dfe ffrBsie dt$ Lapptns gmm flW fw> 
slimmm, «ach W. Uttf. 

a t e. JTttJen, um die Milit liti rnArsdtMlAitb StrUUlk. 

b d e. lier J. Thtil Jietti Fnämu. 

d f. forderer Halter »nMfiMtf /" MIIIfMI « I «. 

6 ä e tj. Ittpffen. 

Eintiich des Mn.^tf> in der üus«ern kante dtr 
Fiinl^a rvrbri und zur MiUt dtr Wadt wieder 



a • «. 9tt *» UUenie 3 ' Imge läppen. 

— Y. Dtr Umm in guMdrt timi «sfaihnlfli, 

mM st«» Am* dk mich «krigta WdeUuiU 
dv Mhr Mirkrifirmigt Sdütitt gmaohl. 

- n, WWndUiacKe. 

a. Art. tiütti. dum-«. 
h, — peron. 
e. — Ir'Ms/. poitiea. 

TU* YllL Loiipen nur aut dtr Uaul gtbildti, äludip- 
eaiion drs rliiitisehm Sdmüttt nach Soupwl. 

yji .'Vi/, ,\(, la pp m u . 

yjJJ H lauttpoUt. 
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IX.— XIII. Bildung vm 8 lanmi 

nach dfi Verfafsers Aiujabe. 

IK. Bildung de$ tnltii Lappens. 
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XIV. 
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Bildung da «eiütn Lapptnt. 
i. EbuHeL 
t. AMtitkk. 

* if. UgfU . 

BMim§ du drtUtn laffa». 
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am iuntm Hundt itt M. 
n.tmbrana inlerottta 
und txl€tu. dtgitat. t»mm, 



«. Kriier ttfft». 

b Arl Hk mtir . 

l*l'-hl auf der 
c. M. ItbitU. mtit 

r. Snat wm M. toteut. 

f. .Irl. peron 

f. M. tuUui 

h Arl. Iiiiial. aotäta. 

ll'iiriiiiipaJle. ') 

iltt»er von Graefe, für die Ampulatim 

duin iiehi' pa'i. '»l. 

lUriftr von Langeubeck $ithe pag. bi. 
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AaptttetiOö Bit tw«l Uv§m. 



Brmarhie Stiere Eiusdiniltc hh auf dieKuoihrn; dei ersten 
kreisfUrmigra mit einem krummea Messer, vier Filgcr brHl 
m 4cr SicUe ntbni, w« der Kuckru ilMrclicfs!t{ri wrnlm 
wM', — Ifvmeb all elimn etwas breitere« (teraden Messer einfu 
Sdiiiiu UHU, welcher von der AbsUeuiiRsslellc iiiifanKt iiikI Iiis 
ZUR! Zirki'lüi'hniUe unter rechtem Winkel heraligeht. ynd end- 
lich mit demselben Mhut eitWB Sdnitl Umra in deimiken 
Rkhtnng und Lange. 

Di« Verletionff der Haoplfteßlssc durch die LUnKenschiiilic 
wird «oriiHilii^; viTniirden. Die I.apnen werden vou dea Kiincheii 
IceireaDi. das übrige Fleisch wird abgrscbnllleu, die Lappen 
durch gespaltene GomptesacB tnrUckgclmllen iid die Knochen 
mit «ÜMT sehr fein gesabnlM Sllge {cetrrnnl. Dir rnirrhindungs- 
ftdcn sollen aas dem nnterslen Theil Her WutiHe heraushängen 
die Lappen werdcu verriiii)ji 

Dupuytrtn, welcher im Allgemeinen dem Ziriiclschnitlc den 
Vomg gnb, Hess in sein«« OpenUlMsenrf diew MMhode 
Mgendermassen ausfuhren: 

1) Ein rerticaler Scbnitl, an dem Rand der Tibia atifaagend. 
ein wenig nntrr der Sieli», WO dio Knoden «li(e«|gi mrdei. 
Hr soll 3" lang sein, 

2) Bin damit ptnllal Innfnder ScfcnfN. welrlirr tieT die 
ganze Dicke der \Vade Irennl. chfu so lang. 

3) Ein Zirkeiscbnilt am oulerco Kode dieses Sc hiiiiles l>is auf 
Ae Knochen. 

4) LOsnog der Lappen von den Knochen und Aufhebung 
dcndhen, Abikging der Knochen, Vereinignag der Lappen. 

Narh dem nm I.rirhnami^ wicdorholl nog^esteilleu Versurbcn, 
scheiui mir lulgeude Aiüsfliliruu^; der Methode von Raralon die 
iweckmässigste zu sein : 

Man sieht auf der rechten Seile des si «apMirendea Gliedes 
nnd nacht, indem man di« Hanl sMtrk tnrBckitehen iKssl, einen 
Zirkrls^^IliIt diirf li i1i> ll.iut und treiiiil . imli-ni die Hanl Torl- 
Wttbread aufwärts gcdrHngl wird, die \>rbiudtiuß&brii< kcn bis 
ein 1" lasger Zwischenraum in der Haut entstanden ist. Nun 
sticht man, indem man dem Kranken das Gesicht m itendel, 
dna lange, schmale Messer (Tat 29, Fi^. I.; zwischen der 
Tibia und dem M, tibinl. aulicus loi a ein uüd zwisihrn den 
beiden Knochen mitten in der Wade wieder heraus, und zieht 
das Messer bis in die MMla th« 1" breiten, von Haut entblOsslen 
Sinifen hcninter, Indaa man aich dabei dicht an die Tibia 
hilt. Man maehl nnn ^hm Krelsschnlll durch alle Muskeln 
hindurch dicht nn dem oberu Hautrandc, iOst die dadurch eat- 
standeneo 2" langen Muskeilappen von den Knochen, scbocidel 
den kleinen, zwischen den Muskeln befindlichen Lappen kurz 
ab (Fig. iL), läasl die Lappen 2nnchballen und sKgt die Knochen 
aa hoch als mOglieh dnnh. 

Fig. III. Wundflache. 

Fig. IV. Wundspalte. 

Die Operation cffiMdett einige Uebnng lad ist liemlicb 
fOfletiend. ludessen passen die Lappm gal anieinnnder and 

iNe Secrele können bequem abflicssen. 

Modiflention der Methode von Ravaton nach Reux. 

Man macht 'i 4 Quprfinjjer unter der Stelle, wo ninn durch- 
sagen will, eiiirii Zirkcbchnitt bei slark zurückgezo^i-iicr ll^iut 
durch dic8rilic (Fig. V.), und dann dicht an dem obcrn Wiind- 
faa<k «inen sweilen «|aer durch alle Muskeln bis auf die Knochen. 



Dann schneidet mau die Haut von a nach 6 (Fig. VI.) auf der 
vnrdi rii Flilche der Tibia durch, um sie nachgiebiger zu machen. 
Mau senkt nun das Meimer bei a ein , dringt damit in gerader 
Riehinng nneh hintm, sticbl in der Hille ilMrWado «fleler bei 
r aus , zieht es gerade nach abwHita ud voileadet ae den ia- 
neru Lappen. 

.Mau lulirt nun da.s Messer \hm dem Wundwinkel d (Fig. \'ll ) 
aus n«icb aussen um die Fibula herum, und sticht es an dem 
obera Wondwinkel der Wade «ieder ans, debl es herab nnd 
bildet ilen äussern Lappen. 

Danu wird die hinten liegende sihiiwle. olien spitze Brücke 
dcrW ciclilhrile peti ennl, dii jonigen. welche zwisdicu den Knochen 
geblieben sind, werden quer durcbgescbuitten, nnd die Knochen 
abgrsügt. — Anf die Welse entstehen nmr iwei BchBae Lappe«, 
aber die Operation danert ziemlich lange und erfordert viele 
einzelne Schnitte, und niuss das Schmerzhafte der Operation 
ohne Frage sehr vermelireii. Auch kann es leicht kommen, 
dass die GeflUse bsher oben angestochen und tierer unten 
d u rch g escbnitlen werden. Dadnreh wird die Uaieihiadnng der- 
selben sehr erschwert. 

AmtvtSfUon adt swol L sffen durch Binateahsa nnah P. 0. nen 

(Iftlti) ia StattKarl. 

(rig. rm. uj 

Man sieht mit seiner linken Hand die Bant an der Tibia 

sn stark als nulplirh nach innen, und •^lirlit z^m am Innero 
Kaude der Tibia ein laugr.s .spitzes .Mr.sscr lu der Hichluug 
nach hinten und aussen so durch die Wade, das es iu den 
äussern Tbeile derselben, und »o viel als möglich in der Nähe 
dea Wadrnbeiaes wieder hemnskomnit, und scfaneidel naa einen 
l.!t]:|ien iFi;: ; vi.ü U, hfichsiens 4 Querfingern, halb im 
Drehen , halli iin /-lehen de» Messers heraus. Der Lafipen wird 
von eiufin (^ehülleu zurückgehalten. - Mau (»ehl nun mit seiner 
linken liaad von aalen ia den obem Winkel der Wunde and 
om das Wadenbein beram und driiekt dabei den Rnssern Rand 
des hintern Theiles derWuude nach .uissen. Flu flehlilfc zieht 
an der ervten KinstichsHlelle die Haut niiigliih»! nach aussen. 
Der Operateur macht nun eisen Einstich in den ohern Wuodwiukel, 
{fihit du Messer an der crisi« tihiae an dem Wadenheine teihei 
In die hinten gelegene Wunde, nnd schneidet nnn im Hemh- 
grheu einen gleich laugen äussern L,i|i|ii ii iFi;r IX,) 

Die Lappen werden stark nach aufwärts gezogen , — wenn 
es udthig sein tollte« der Hauiwinkel Ober dem Schienbein mit 
einem Mcasenng eHras nach aafwlrta abgetrennt, die .Muskela 
zwischen den Knodten zerschnltlen , eine doppelt geüpallciie 
(lompresse dun h(;eriilirt iiii l die Knnihen abgesJlgl. 

Der innere La|>|<rn »1 \iel dicker und enthält die M. gaslroca. 
intern, und ausserdem einen Theil des externus. 

SolUe die Kante der Tibia dennoch in die Hanl stechen, ae 
mass dieselbe schra«; iihgesagi werden. 

Die All lüiial, |<(islic, und p(>rnnea befinden sich in dem 
Hu-sseru Lapjiru , die A. iib antica wird quer durchschnitten. 

(flf. X. mi XI) 
Man Itilili I /i.i rst den äussern I.appi n durch Hinschnriden 
und Abpraparircu (.Fig. X.), weicher bis in die Mitte der Wade 
reiehl, nnn stiehl bmui das Msater Ia dea obem Wiadwiakel 
dicht an der Innern Seile der Tibia ela, gtkl ndl dem Messer 
dicht an dem Husüern Rand der Fibuln foibei nad stiehl es 
hinten in der WnihIi »leder aus Bhd büdci im HorabaicheB 
des Messers dea inneru l^pen. 
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Eiiifitch muh dem der lirkehrhuitt Airdk ilir tfaiif 

Hii'iuiig iirr Lappen bU «ur DunhiSgmt, 

tt'uHdflädie iv»»! rorit: 

a. Art. libial. pust. 
i. Art. pemt. 
«. Art. i<W«f. muht. 

ITiMdqMllM: • 

2fr«(lfdbiill iunk dit Omi. 

Biliiuiuf dl'* iriiin ii ljii,jiru>. ii'K hdemdri ZirM- 
srhi[iti ,iu,h iliiirli iiif Mi,.-,krln gemacht itl. 

Uiiiillliy (Iri (/IHM")/! /.fl;.;,!'!!*. 
Bildung dri iiinnu Laiiyms J 
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Dildiituj des misstrn l.ajtptHi durch t'imchneiden 
— — iHutru — — Smtechen 



mit zwfi U|vm dnrdi EioMaclmi uch fMN. 
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Die Oper«4IOAeaan denKMebeii dea Unter- 




Di*' liierlirr (^rli'<ri{rrn Operalioneii sind leichler auszonibreD, 
■b ao den meitteo andern Gliedern, weil die beiden Knocheo 
dn Unlerschenkela und nameollich die Tibia, ziemlich viel 
Fhlicbe dariiial«!!, w«lcli« aicht nii Maakeln bedeckt iil. Ope. 
ntfODMi werdfo aber bl«r btaradm oft mribwradlf , «etl die 

Nfcrose vorziifjsHei^e an ihnrn \rirlinmint, und aiirh cntTtplioirle 
FlUCtoren häutiger um l'Dtei»clienliri alg an andern Tiieilen 
beobachtet werden. Wir werden nun die einzeloen Opcratiooen 
Mch der Badralong ihm üiiigrilb groppireii , ood begiouea 




So^aottert. 



Weu die Naeroilo licb Mf dio ConicaiMbauu» betcbmakt, 
•0 irM Mhr hftiif du KDOCfaeMtlick mr dorcb dio Flatel» 

oder nucli durch Muskfln (pstj-eklemmr Die Bedeutiitif: dps npe- 
raiiven Einpnlfes, um dasupllie lu cnlternen, ist ve rsiliiedcu. 

Wenn naa vor der üperalion bettimmeo kann, dau das 
aoeroUacbe KoochoMlttck «aiaerbalb des KMchens liegt uod 
mr VOD dm Weieblbelleii KnlfobBlIeD «ird, füeaigi et |i;o- 
wOhnlich, eine FisteVifTuanp zu erweilern, oder riehrrrp durch 
einea EioKcbmii zu \erciDigen, wonach niau , weuu die Necrusc 
voUcodet ist, meiglens das abseslorbeDe KnochenslUck mit den 
FlDgom oder eioer Zange leiciil eniferaea kaaa. MaachBial iai 
ee iBdoii so laag, oder et Hegt aa eiatelnea SieHea aodi lo aehr 

ZWiscbcD widitigen NYfichlheilen eingeklcmim, da?« in;\n das^rlhc, 
um die Muskeln, GeßUse oder Nerven zu Hchooen, zen>ügea, inii 
der Knocbeaacbeero lerachneiden oder gelbst mit dem Meissel 
lancblagea mm, om die eiazelaea Sllicken deaaelbe« beqnener 
fregaehniea aa kVaaea. Sollte eo aoeh aa elazriaea SteDcn 
fest mit dem gesunden Knochen '.rr!)unden sein, so knnii min 
um diesen zu schonen, sich daran! Lteschräiiken , den grosüien 
Theil des bereits abgestorbenen abzasltgeB and der Natur daoii 
die VoUeadaag dee Proeeeeaa überlaMen. Mknchnwi ragt ela 
■ecrolbdbea Kaaobeaallek aaa der Hoble dM Raocbtaa bertat, 
and lüssl sich durch Drehen und Ri-wec-rn mch vrrsrModpnen 
Richtungen entiernen, ohne dass man die umhüllenden Knnrhen- 
theile betcb&digt. Gewöhnlich, aber nicht immer, hat der neu- 
gobildelo Knoche« atlM vollkoianoo Fettigktii bekomaiefl, 
iNaa die Recroee volleadel fei. la aekbeia FMIe hellt man 
die Wunde, so weit es anj^rhl, durch die erste Verpin'K-uiip: und 
überUUst das iihnge der Natur. Sollte aber der neue l\n<ichen 
noch biegsam sein, wie ich manchmal bei ausgebreiteter Necrose 

der Tibi« bei Kaaben gefondea liabe, to Tenftame aiaa 
alcht, Sebieaca aaialegea. daarit die TlUa eich alcht krtaiae. 

Die Regeln flir die zu führenden Schnitte richten sich dabei 
nach den Fistelgängen, nach dem Gesundheitsiusland der be- 
deckenden Qaat nod naeh de« analmnlaehea Vcrhtllaisaea der 
WciGhlheile. 

Daa aequeitrirle Kaochentefh ist OAere no finl ndtciben 

4ea Wcichtheile eiriEcki'ilt . und lir^;! nurfi nicht scltcti hinter 
oder aar Seite der Fibia, das« nun vor der binreicbenden 
Brweilemg der Fiatelglage giaabi, dau der Seqneiler 
von Kaecheninbtlaaa elngHcUMaea aei. Von des tielea 
itekanat gewordewn RlOea der Art, enrtlhae ich die. ton 
ilfl!i\uhk,> in (Irnnslarlt (I'<37) erzlihlte durch Beruh, flfiur »nit 
seinem Üsieutoni auügetührte Durchsagang des 4" langen Se- 
questers und die ganz ilbnliche von l>r. Samson in Uronstadi 
foUbrachle UfieraUon. Die üatTeraaag von gaaa kigelOatea 
CMlUr, OfsnOeaiMMe. IL AMU. 



KnochensiUcken bei complicirieu tirUcben der Tibia ist M ein- 
fach, dass sie keine besonderen Vorschriften erheischt. Znlklligf* 
Verleaaageo der Arieiioa darch Knocheaiiilitler. welche aekaii 
Toitoamea. erfordom die Vnterbiadnag der Arterie. 

Ftir d;i^ Fibula gelten keine besonderen Vorschriflcn , nur 
ffliisa man , wenn ein aolcber Fall den obertlen Tbeil derselben 
ireflte lallie, den R. foraa. aapaife, aaboacad bAaadda. 

Sie ist angezeigt, wnin !;irh Eiler in der Knochenhöhle ge> 
bildet bat. Nach llrndz (Isiti) kommen solche Abscease an 
haufigsien dicht oberhalb des KnOchels vor, ia der Tibia viel 
Oiterer, als ia der Fibaia. Bs chancleriairea aieh dicaalbca 
darah adMabaro AaacbwelloBg des Kaoebeas, darek ScbaMRea, 

welche beim Druck nicht irrmrhrl wcrdm des Naclils beson 
ders heftig werden, sich manchmal eine längere Zeit vermindern 
oder ganz aufhören und dann sehr heftig, namentlich bei dem 
Ccbrauche der Extfeniuu, wieder cncheiaea, durch einebleisnia 
Schwere des Gliedes aad endlich dnnft Fieber- a»d Pkoala»- 
fiülc. Die Schmerzen knntien mit rnlerhrechunäjen 16 1*^ Jahre 
andauern. Manchmal bahnt sich der Kiier einen Weg durch 
die (lorlicaUubslanz, die dann schon vor <ler Durchbohrung 
dUnner wird, and deai Fingerdnicke aacbgiebl. la diesen Si»- 
diam ist die Diagaoae leichter and die ladicalioa aar Aabohtmag 
sicherer. Sind aber die KnochenwSnde norh nicht nachgiebig 
geworden, so ist ein Irrthom io der Dia^no.se leichter möglich; 
denn eine MarkbauteotzUndong uod iN« rroUsirung derMarkbOhle 
kann gaas lihaliche $jrai|iloaie bervornifea. (Ja des Eiler keram 
bildet Siek festeres Btsndat — die aaliegeaden KaochaaseHen 
«ird mit cinnm fj.iüerinriiireti Fluidum erfüllt, was beim chro- 
nischen Verlaul ellenbeioarlig verhärtet und so den Abscess 
abschliesst. Zugleich entzündet sich das Periosteum, und schwittl 
answeadig eine »weite Kapsel ans, wetcke, wie A. Cttper «ü- 
glebt, die Last des Körpers tragen, oder aaek brecken baaa, 
vfenn der Knochen von innen dureh Druck resorbirt wird 
{Ittndz). Es würde in einem solchen Falle die Aubobruug der 
Knochenwunde mit einem Perforativtrepaa, am liebsten mit 
dem von Aossr genügen, okno dass auta nOlkig hat, ail den 
Trepaa eta Sudk aas der Dieke der Kaocboawaad keranaa^ 
nehmen, was freilich his jetzt das gebrSitchlichste Verfahtrai 
gewesen ist. Wir werden später darauf zuriickkonimen- 

Brodie anpalirta bei eiaen Abacess in der Tibia, nur der 
belügen Schmem« wafea, ohne die wahre Ursache derselbeB 
TOrber crkaaat in kaboa. dea DatersebeakeL 

Die älteren, wie Dease , am I7§2, u. A. perfnrirten die 
Tibia auch wegen Carics, es entstand aber jedesmal darnach 
die ksAlgale Headiaa. 

AaMUng beider Enoehen des TTiitursBieahslls. vagam 

Pt«udu1hroti(. 

Diell'-nbach bohrt bei Pseudarthrosis beide Knochen '/," von 
der KrucbSäche entfernt und awar die Tibia in der Dicke eiaea 
EckfederUeIcs, die Fibaia mit einen iastmneate roa der halben 
Dicke aa. ia die dadurck eatstaadeaea. voa vorn nach Unten 

pchcncIcD (':i!i:il>' werden vorsirhltj rllonlifiiiiTiiP [-olirlP Sll\lie 
gehitinmeri. welche im Viereck zu einander sieben, und nach 

10 Tagen wieder augesogea Warden. Hackker werdet Gaui- 
{ilasnuta aslgelcgt. 

Br flikrte die Operation znerst 1941 bei eiae« krlWgea 

Mailchen von U J.ihrni n .is. hei einer Pseudarthrosis des linter- 
üchenkels. «lobei die ivnucheuendeu im spitzen Winkel gegen 
einander standen, üorch snbcutaae Sckneadnrchscbneidung und 
Schienen warde verker den Ualersckenkelknocben eine gerade 

11 
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RiditunK k^Rc''*-"- ^'*^ Kiiochfueodeo der Tibia und Fibula 
murdM im gauzen ^ mal angi'bokrt, und da» die Knocheu- 
iplM eniferat. Obgleich Uer keiM Eiftnbeimiab« eiugeflihrt 
irordn waren, to kam dock, okie bedcolmde Reaciioa, aiidi 
3 Moualen eine Heilung zu Slaude. 

In t'iuem zweileu Falle war das Reüultal aichl so günstig. 
Bei einem Madeheu von 12 Jabren war der an der Fraclurnoch 
bew^ich gebiiebeae l'ulerwhcakel fasl uatcr reckten Wiakel 
gekritMnL Die Achiilcsaebae wurde icrtehBlllea, die Zwl«eh«fl- 
lUin (elraal, die Bruchcuden »unlrr, riii^r-hahrt. \:ic1] •trvh'' 
llonalta halle das Glird Hllfrdiii|;t> m Iuo tionoale Gestalt erlaug:i, 
Aber die Brucheuden wurden uur (liirtb eine bandarltge Ma-ise 
nsBiBBeagehaltea. weicke noch eine Biegung geeMUel«. Die 
KitsOadug, «eloh* danach folgl«. war iinbcdaaMad gawMia. 

Auch laagentidk weadel« dieie Mellmde 166S alt gnten 

Rc«ullale au. 

BeeMUMca tob oberOäcUiclieB SchicbtM •4m «iaer Wuid der 



Wir rülircn voa den beknuiil gewordenen FJlllen einige nut 
der neuem Zeil an, weUiie wir zum Theil aus dem beWauuieu 
VSirlie von jRied enlnomraen haben. 

Linon Mtl(»nle l»el einen jnngen MeuMhen eiae ca- 
ri»H Stelle der laberoeilas Ublae dnrch nrri Kronen. Die 
Rente nahm er mit «einer Zange und dem Ilohltncisel weg. Die 
dadurch hervorgebrachic Auühühlung war l';," lief und von 
der Ilüble des Kniegelenkes uur dur«k di« MrUckUcIhnMie 
KurpellAcbe gelranal. Ba eriolgie Heiinng. 

reljMaH nadile drei ibniide Operationen an derselben Stelle. 
In zwei Fullen wurde eine, wenn au<h langsame. Ueilung er- 
laagt. — bei dem dntlen wurde »Ritter die Amputation nolb- 
wendig. Dcraribe CUrnig hat ala auch an den KnBckel 
geffihrt. 

Spttta in Italien nahm I8W swei Dritnheile von der vordem 

Hus.serti fsoll das nicht iuucrn cnlrr n !> e r i 1 ii c 1: 1 i ch 11 egeo- 
den heissen?) FlUche weg. Das cariüse iiiueli war 9" lang 
uad enthielt im innern einen Strohhalm, der von einem frühem 
Waadarst als Sonde gebraucht worden war. Es Warden alle 
schwieligen nd schwammigen Getdiwarsttnder abgetragm «ad 
auf jeder Seile des kranken Kiiorhenstiickes mit der hahtiekamm- 
fOruiigm Sage iu den gesundeu KuiKheu ein Lüiigensehnitt 
gemacht. Diese Langcnschuitle wurden aber durch einen Quer- 
schnitt Terelnigl, nntea aber tralea sie in einen spitzen Winkel 
nsannea. Als die SHge bis tn der Markhflhle eingedrungen 
war, wurde das kranke Knochenslück mit dem Sralpellsliel 
and dem Hebel enirernt, und die leicblc Blutung durch ('Um- 
pression gesiilli. In deu ersten Tagen mussten drei Aderlüs&e 
fenacht werden. An 1&. Tage seigle sich getaade Graaalation, 
aarb der 9. Wecke konnte der Kranke gehen. Die Geadnnilll 
di>. Kuirrs iIiT.*! Ilirn Sciu-, w.'lflie vor der Operation vothandtn 
war, verlor »icli nach derselben beinahe vollkoramen. 

Aus der Fibula enireruto Fel|p«nc oberflächliche Stttcken 
in der Nahe des faaafclenkM« wegen derselben Ursache» nil 
Brfolg. 

W'irWiam jun. erzählt 1*^27 von einer SOjiUirigen Frau, 
welche in Folge einer Veränderung der Tibia durch eine Sensen- 
■pilze eine hlihnereigrosse •chroerzliafle Geschwulst der Tibia 
bekan. Sie brach ohne weitere Veraalassung auf einen Spatxier- 
gaage betn ümdreben die Hbla. Da nach 8 Moaaten noch 
keine Verein iiruii?; der Hnulieuileii cingetrelcD war, wurde ein 
6" langer Einüchnitt auf die Vordcrlliicbe der Tibia gemacht, 
und durch denselben eine grosse Menge von iiydatcn entleert. 
Nachden noch cia 4f' langen Stück von der Corticalsnhslans 



der Tibia emferut worden war, wurde das Hebel wie eiae com> 
plicirtc Praclwr bshnndeit and dl« Knuika nbn« Vefkünang 
gekeilt. 

Entfernung tob lExoiloian und OtleopbytCB. 

Die Entfernung deri>elben lat ludicirt, wenn die f uuiuuii 
des Gliedes dadurch anlTallend gestürt wird; nach Jäger be^-oD- 
ders dann, wenn sich Oateopkjrtca in Folge aller Geschwttre 
enengt haben, und diese wiedsran die Hsihing der UIceraiien 

hindern. 

Jä(jer nahm ein grosses t>steo|ihjl bei einem Meoscbeu 
von 23 Jabren von der TfhlA irsf. Der Krank« aiatb nach 
21 Tagen an Pyaenie. 

Jforeai« eatferBte eiae brriiaofUlxende dlenbcinarllge Exo- 
stose VM der vordem FlAche der Tiliia mit dem .Meisel und 
Hanuner. Tod — fiourgiiriieaii machte dieselbe Operation mit 
der Säge, wobei er die Weichtheile durch ein halbmondHltmig 
aasgeachnittenes Blech scbülzte. In 14 Tagen Ueilung. 

A. Cooftr nahm mit Erfolg eino Exostose to« der vordoni 
Kl.irhf iiiT Tiliia d:irzh xw«i Sigesdurftte wag. wdcfae sich In 

eiueu \Niiikei traleu. 

Adelmann in Dorpat entfernte eine KnochengescbwuUt von 
der Tibia mit dem Üsleolon und der RaspelsUge, und konnte 
aar diese Weise die Oeffiiung der MarkhtAle angehe n . 

Btatii"' !>eiilinchtelp bei einem '2H jaliriceti Müdcbeii 

ein 7" langes uud •>" im Uurthnie.sser Ijaileudi?, Knehmlrnm der 
Fibula, von dem er zuerst den hervorragendsten Theil weg- 
aägte und dadurch eiae Eiterh«Ue Öffnete, welche durch ein 
frither dnrchgesogeaea Haarscil entstanden war. Nachher ver- 
ininderlp er die GesThwulsl durch die Scheibeusilgc von J/orti'n, 
durch die vuu laai :selb:il angegebene Knnelietisi beere und durck 
den Meisel und Hammer Iii« auf deu vierten Theil der frlihera 
Grosse in eiaielnen Absauea. Jede eiozeiae Operalioa war 
Ton helUgc« Blntnngen begleitet und anuate denhalb nntar« 
brochen werden. Als der Herirht gedruckt WBfd«, TCtapneh 
der Zuülaud vullkummiie lier&ieiiuug. 

B. Bell (17b7) räth an, wenn eine Exostose den ganzen 
Knocken nnkttUe. das danüt bedeckte Kaoekenstkck lieber 
bemusnsigen, als die Exostose wvgzanehmen. Bs würde diessr 
Rath nur zu liotol^in sein, wenn das Knochenslück losgcidst 
und alüu seijuesirirt wäre; und dann würde es nach den ge- 
wubulicheu bei SequesirllblMiOC XI beM(«tA«B GnidülUE 
behandelt werden aüisscw. 

Bicrfaer kann man auch di^enigen UnIbmBchkeiien rech» 

neu, welche bisweilen durth den ( allus narfi Knorheubrlichen 
entstehen. Ihre Eulleruuog ist iude^s nur dann augezeigt, wenn 
sie den Gebrauch der Exlrenltll aelr bemmea. 

Ein wlrkUekes Stück ans «iMn sokhsn wurde «ntCmü darcb 
fFlsrnn, JIWMh«iih<ryer, Portat 19M, IPaiMwmi 18I&. 

Ferner sHgle Blaiius 1839 bei einem Manne von 20 Jahren 
eine solche Uervorragung an der Tibia weg, welche eine Eiul- 
ceraiion iuDterhaltea 1^110. Die UIceration wurde mit einen 
kreisfifmigen Schnitte umgangen, die Weichtheile, welche die 
knocbeme Hervorragung bedeckten, kreixweis gespalten, die 
Basis der hohen und 1'/}" langen fioschwulst ganz frei- 
gelegt, und die Absflgung in AblbeilungOB TOTgeoonmen, zuerst 
nämlich die obere und dam dio iMenHüUln. Hacfc SMoulMi 
war die Heilung erlolgl. 

H«rania«luBe einer ■aoeheawaad.vm einen Sequester n eatlisraea. 

Necroten am Unterschenkel mit Einschlicssung eines Sequesters 
im Knochen sind an der Tibia viel hiiufiger als in der Fibula« 
nnd zwar honwen sie an den beiden Ew^aaciea derselben nnd 
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mUmg d«r Wm4 dm fibta. 



■aneBtlich an Hpin unterslen am aller^ewuluiliclien vor. Uais 
«!■ Sequester ein(;eschlos«cn sei, lästi &tch zwar ia iea gt- 
«ahiUchM nUlai «M im lasfbaMciMiuUB ¥itiaffmgm mi 
au dei Fkilea titfcr liegeiidM KnMlm idliMMn, Utwcika 

tUiischt man sich abrr doch . and fmdrl ilen Knochen zwar 
cariOs. aber noch kein necrotisirles KnocbeMtUck. oder das 
«bf^eslorbene SiUck zwischen den Knochen und doi WdcirthcHini. 
J>ie Diagnose wird darduchaiNüdi NSl ücker, wenn man die 
Weichlheile einKescbniltea und dl« Ksodienlllche frelfcclp)^ hnt. 
Das perioste'jm muss zwar, ehe man die U.ind ait den Ktificlitn 
felbsi anlegt, losgetrennt, dabei aber so viel aU raOglidi ge- 
jchOBt weWtal. n« Krankea vertragen die Operation gewOkn- 
Mch ■ahr gni, et eititeht mciilcM keine BnizllBdaDg der Knochea- 
veaea oder der Markhaai darnach, wahrscheinlich weil die Hohle 
durch fesiere Kxsiidatraass>^n nach nlini uihl iiir.i ii piDgoacblosten 
ist, und nur dann werden die Folgen gcHCiholich sehr bedenk- 
IM und erfordem ipiUer die An|intaüon, wenn der Sequealer, 
was indess sellea der Fall int, bin in das nächsie Gelenk dringt 
Zur >VegnRhme der Knocbenwand badieat nan sich lieber des 
OsleotomoB ndpr [iiirlert'r Silgen, als des Trr-|ianrÄ , [Ulli lieber 
dieses als des Meiseis und dea Uaaimem. Ist die UelTnaag 
schon SU gros« , da«« nun im Sequester mit der Scheere icr> 
•cbneiden oder der Zange zerbredieB kann, «o soll nan dies 
ihun, weil die Theile des gesunden Knochen«, welche ron der 
Säge getroffen worden sind, gewöhnlich ebeufilU li^crsinssr-n 
weiden nnd dadurch die Ueilnng sehr verzcigert wird. Die 
Oparatim im ••<ftM«genihrt word«a, dau wir der AillAmc 
einzelner Autoren überhoben sein kflnnen. Noch vor einem 
Monate hat sie mein Assistent, Dr. Bergtr, auf die Weise fre- 
machl, dass er iiiii riiirr Tif |iaiikrone die sehr lii-f Ii<';r>'hi1i^ 
Jtohlc OlTnet«, und dann die Knocbensplitier heransoabm. iLt 



llöhle. f.it <ltr T,hia I 

Kach Vtlpeau bcnulzle üi.t\jer lüüü zuerst den Tre|Hin zur 
Bnllnamg des Eiters. Pttit schnitt 1742 eine Lamelle wu der 
sehr ansgedehnien Tibin mit einer starken Scheere heraus, und 
entdeckte erst dann, was er vorher nicht geahndet halte, dau 
sich Eiler in der Knr.chi'nhidile lipfunle. Die Krankheit war 
qjpUlitischeu Ursprangcs. Er cauierisirle nach dem damals 
btffMhMidn GriMMdie 41« HaUe mit den Gluh«lsen. da er an 
4ar Aamsenbeii des Biters auf das noihwendige Vorbandensein 
TOB Caries scbloss-, hrille jedoch zuletzt den Kranken. Faurt 
Offncle l^iy dii- Tihi.i niil doili llaHiirnT unil Mrisfl. jimIikIi 
ohne eine sichere Diagnose zu haben. Er masste tief in den 
dfMtdBWUg vtiftMitataB KaockcB «tsdringen. Dio Wm4« 
wurde mit Charpie aumgestopfl, — die fleilnng dersriben er- 
folgt p nach vorausgegangener Exfoliation. 0«y erweiterte nur 
den lif roiK il'.iri IiKrgHnßcnen Abscess mit dem Messi-r. II. /.f 
wendet« ebeulalls die Trepanation desshalb aa, und ein 
smlter daVclMr Fall wBrde Iha t«« ffosstt ■ilfsllMUl. Jbmb 
nacht daranf aurmerkiam, dass nan sich bei der Trepanation 
eriunern soll, da«» der Abscess mit einer harten Schnalc um- 
geben sei. In diTii iruhiT silion mili;i';linllr-ii Kalle vo»i litod[f. 
in vekbea er die Gegenwart des Abscesses verkannt und mit 
dareh TrimiM MNMidMa Erfo^ ampalirl Hatto. Itoaala maa 
deutlich die alle und die neue Knochenmasse nnlersdieiden. 
Der Knnchen war durch Absatx von festeren Theilea in der 
sponposea PatllM nthlrtot Im iaaan baOiad aidt «iac Ueiae 
EiterboUo. 

«arda dieselbe OyerailaB wegsa BttonaaiHlaBf 
Mmcfudam aad taa ^^casa gmaacbl. Vaa 



Letzlerem wurde die vordere Wand der Tibia bei ciaem I6}lib- 
rigen Kmibni BiH der Brlduaalfe aad des Hebel «atferat. 

Eine hcfilge Coatusion war die Vafaabuaaa^ der all Caries 

verbundenen Eiterung gewesen. 

Lanylade setzte 17^ desshalb anf die sehr rasch ange- 
schwollene Tibia zwei Tr^aakronen an der Sldle aif, wa dia 
Gesebwalsi am tiarkslea mr. Obgleieb er. gewlas Baamblger^ 
weise, noch das Gilibeisen auf des Rand des Knochens wirken 
liess, so im daafloch vollkommae Heilung ein nnd der Unraag 
dPH aasserardaaiikb aageaebwailaBaa Kaaabaaa itat lar Heta 
zurück. 

Brodie entleerte den Biier darcb Aaneadaas der TrefUae 
ia xwci Fallea mit Erfolg, ohne dass sich spMer pTroli^tion 
bildete. Br war zur richtigen Diagnose durch den früher schon 
erwiUinten Fall, wn ir anijijnri hmu-. geleiici worden. 

J. L Pttii setzte desshalb vier Trepaakroaea auf aad hatte 
einen glOcklichen Bifalf. Ia elaer ebtnugfaHdua CBialk f 
laads uA Ä, L Biehter die geschwollene Stelle od! den 
entrenwB. Der Kranke starb bald nachher. 

(iooch (\irn 1772) irp|mnirL^' die Tibi.i, um eine Blutung aus 
einer Arterie der Markhoble bei einem coaqillcirlen Ueiabrucb 
sa stillen, deren er nicht andere Dan* werdaB liaiBla. ilaek 
Preilegung der MarkboUe felaag ca, die Blatanf darcb Giai. 
pression zu unterdrücken. 

Trvpanstioa der TibU nt Eatfvraua« eiaes framdan Köryen. 

ÜM-Bnj ia Alexandrien Irepaalrie t6H aiaa TMa, an 
eine PliBieakagel, welcbe Ja der MarkbOUe aaae, danan la 

fnlfernea. 

(>i<ii« gab die Regel, neben dem fremden Kiirier nii/n- 
»Ugeii, und Desport verfuhr nach dieser Vorschrili, indem er 
anf jede Seite der Kngel eine Trcpaakraae aafsetzt nnd die 
dazwischen liegenden Winkel wegnahm. Guülemeau bohrte neben 
der Kugel einen Perforaiionslrepan ein, nnd hob sie nun mit 
einem sdimalni Ilclnl heraus. Nach Perey (17sSj soll mau 
eine etwas grUüserc Trrpanhrone, als der Umfang der Kugel 
ist, anwenden. 

Percy erwähnt eines Falles, wo eine Kngel 20 Jahre in der 
Tibia eines Soldaten getragen wordea war. Sie bildete den 
Kern 



Oerehslffwac der Knochen la Uirar gsaaam Msfca. (Ptr PUaj 

Hey sftgte die Tibin 1638 im Oclober wegen kmua gcbellier 

Praetor, die durch eine« Sehuss ealstanden war, durch. Bs 
b.iUc sieh eine Verkrliminunft in der Richlnng iifn h aiisHc» mit 
einem Winkel von 130 — 140° gebildet. Die GelenkfUtcbe der 
Tibia Staad acblat aacb aasaea. da« capftal IbBlaa war bOber 
gertiebL 

Der Kranke trat nll den Zehen auf aad hielt die Rade 
I'/V hoch von dem Brdpn fiii(eriit. 

Es wurde auf der kranken Stelle ein 4" langer Scbaitt ge- 
dii' Muskeln wurden vorsichtig von dem ligam. inler«««. 
getrennt. Die Tibia mit der KettenaSge darcbgealgl. Di« 
Enutindung und BilerBng warea nftssig. In JaaBar 1630 war 
die lirihinr; Vollendel, — daaGUed twar veriUlnlf alMa atlBa 
Stellung normal. 

A. JTeyer in Wlrcbai« atgle die Tibia In Nerenber 181» 
durch dnen halbkrelsfttrmigen ScbniU bei einen MHddicn tm 
20 Jahren dnrcb , welches in Folge einer reblerhaften Rildong 
de.'i condyl. (emori* lulernns an fiiifin sehr si;irk .-xusj^ei rn^len 
Geau valgum litt. Der Uperatenr machte zu dem Ende um die 
tretdere H&lfie des UntersckcBkels einen 3" lange« UautschniU, 
ucaale dieiiaBibMq»«a 1" wsU aacb aafRaitt ab, icbalttt 
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hMl qaer über dr r Tordero Fläclw durcb, kkrte dM ptriottconi 
■H der RMMtiammM ia dncr Breit» vm krctaAniric 

von drr iiinern und hiateni SchmbeinlMcbc bis die S|iitze der 
Nadel am äusserstea Winkel der BcinhaalHuude zum Voncfaein 
kam; Ijcff'sligle ilauu eine ' ," brfilc I hrlcHcr durch einen be- 
■ODderen Zahm in du vordere Loch der KeudiooMBdel, brachte 
dimlb« darcb duZurttcktiihcfl derNadtl iwiiehMi dm Knochen 
uod Hie ßeitihaut md (cbUlztc lo die Weicbtheile ftgeu die 
Sa(;e. Kr ircnnte nun die Tibia von oben nach abwilrli und 
■von aussen ii.n h mm ii mit seiner dreikaoliReu Silge, welche er 
tut einem genohnlicben Uogeo angebracht balle , und war aacb 
VoHmdmc im Op«ntiM in Staad», du Bato obM Mlllw 
MMg n Mllti. 

Die SftfreifiSbne wurden darch auri;e»pritil«i Waiur eniftmt 
uiul ilio \Vuiidr;tniirr der Haut durch liisccleonadeln verbunelcn. 
Nach tt Tagcu war die |>rlma iuieulio gelungen. Der Lnlrr- 
Bcbenkel wurde dnnfc Schienen in einer richtigen Lage er- 
kallm. Nack Sft Tagw war der Knocken feal verbanden. Der 
flüker Torbaadcn g«wwane Plattfnn venckwand naeh und uch. 
Taf. 30, Fig. XVI. zeiRl rin« Biin nasli Millciulplpr Hpüung. 

Den 20. Juli l§äl nahm A. Mayer wiedprum wegen rhachi 
Ilicber Verkrümmung eine gleiche Operation an der Tibia vor 
■nd zaglekb bei densclbeu ladividniin, eUen Manne vea 
90 Jakrea, «ine Ourchi»gung dM Obendkenkctkaockean. Aa 
d<T Til i,i ct\\n?: die prima ind rrin ,<Tn Ubefmfceakel Ital 
Eileninir mi Lntoss erfolftie rtfiiinn!! liic Heilung. 

Owcksisiws beider Kaoclie« des DBlanokaaketo ia Uurer 



3tayer in WUrzburg nahm sie im Orlober 1%! bei einem 
jungen Manne »on 20 J»hri-u vor. bei welclictii er beide Obrr- 
ackeakel durcbaägl batlr. Kr treniili' zuersl ilic l itiia raiteinrm 
kalbkreiaittmigen Scbaitie nicbl weil von dem Koiee entfernt, 
and eeglticb nacbker die FUnüa denelbca Sek« P* Uber dem 
Kottchel, nachdrm er einen S'/x" lan|en Hantscbnitt bis auf 
den Knochen gemacht halle, mit dem Oileolon In der Richtung 
TOB oben nach abwärts und von unlrn nach ausKi-n. I'nma 
iatealio. UeilaiS' Uie Wunden des überacbenkel« eiterten 
sinr Maifci wardea aktr cbrafalk znittit fehefll. Beide Bx- 
«readttlea erhlcltaa eiae gerade Hkktiag. 



Mmarth warnt vor der fribzeitigen Reeeciion bei Schuss- 
waadea, weil dadarck leicht eckwer xa bewklUgeade Bintungen 
enutcken. 

Unter 13 Retectionen, welche in dem Feldzuge der Schles- 
wig- lloUteiner gegen die DHnen vorgenommen wurden (1^48 
■ad 1^9), halten 7 einen lifdllichen Aosgaog. 7 davon be- 
tialin die Tibia. 8 die Fibnla. Ba aiarkea svei aa heidea 
8[aodiia, vier aa der Tlfcla, ein aa dar Flbala Reeeeiittt. 



■e ekMB SIMkee eae 4er gancra Biake 4«r CMebaii. 

(Jiu der TiH», tfegtn /Htcher f'erifUvnj ) 

Bei nriacbeu Fraetaraa aiad «ehr oft Stucken von der Tibia 
n. Der Brfbig war Vllere ungUneiig. 

Tt.nor führt drei sali hpr Fälle an, von denen nnr einer 
einen {(uusii^i'u Au.>.gaug halte. Einmal erfolgte der Tod durch 
pbiebilis. einmal wurde eine spUere Amputation noihweodig. 
Jägir berichtet swei F&Ue, beide lait aagiMcUi«keai Aae^taga. 

Bloete* emkh KU eiaea PaH vwa eiaeai Haaae «an 
:il Jahren der beidp rnterscbcnkelknochen jrrbrnchen halte. 
Uaa otier« Uruchende der Tibia ragte 8'/t" "^'^ hervor. Zu- 



gkick war drr Obencbenkcl auf dcnelbea Seite gebrocbcn. 
Br elgto U Shiadea aach der Pnictar eta Stidi vva l'/j" vaa 
dem obern Fracturende der TiUa ab, an die Reposition des 
Bruches möglich zu machen. Bis znr II. Woche versprach 

da'< An'.phi II <li r \\ iiiiili:' einen gUattigen Ausgang. Auch hellte 
der Bruch des OberiicbenkeU. Dann traten aber Uurcbikile, 
Collapaae aad Delirien ein, welchen der Tod folgt». Dl» 
Section zeigte, daee die Fnctnr des Obenckeakels geheilt war. 
Die Rrucbenden de* UaterscheBkels waren abgerundet, mit 
knor|ilicher Substanz umgeh III. nihhp mehrere igolirtc Knocben- 
ttUckcn uuMcbloss. Die firucheudeu waren nicht vereioigl. 
Man had i» der Wunde einige frei» Kaadl«Ba|ilitl«r. Biter* 



Fflg Dm ITTt aabm na«t einer Miltkeiiang vea G90€k 2 Ua 
."J" Ton der Tibia wcs;. Die Praeter war aaek S Mooaiea alt 

ein wenig Verkürzung geheilt. 

Es hängt der Anagiag aach pinpr .solchen Operation unter 
andern davoa ab. »b warn am das kervorrageadeKnockaaatItck 
wegzasngen, die Wefchlkelle aekr verlelzen arae». Wkre das 

iclzicrc nichl der Fall, >n wird man dadunli. dass; man ein 
W eicbtheile verletzendes oder die Reposition binderndes Kuochea- 
stück wegkaei|il oder wegnkgl, 



Wegen elaer Praeter In Felge ^aee Schueee» ealfierata 

einen Theil des obern Endes der Tibia, Baudens hat 
vier Mal ebendesshalb an demselben Kaocbea rcMCirl. — 
IPallinM» 



Fi wurden Sillckeii aus derselben entfernt, am die Repo- 
sition mOglicb zu niacbeu von üculltt, Boyeft Ifuyuyirm, Ga- 
vard. Bei einer Fractur voa 
Theil der Fibnla weg> 



Stflekei au« beiden Itaochen i 
we^an fritcher rr*otnren. 



In zwei fUUea von Texter «Male spüler die antfulatio 
remoris gcaiMhiiiardta, ven 4mm eia lEiaaker dardtphlebllla 
xa CStaad» glag aa 



▼eraHeUr «ad i 

Auch hier lit daeResallal meist unglücklich, weil die Weicb- 
theile gewOhnifeb n stark gequetscht und verletzt werden mtlssea, 
utii zu den Knochen gelangen zu ktiaaeu. und von dem dunh- 
ges!i(;len Knochenende aus so leicht phlebilis der Markbuhle 
und l'yaemie erfolgt. 

Bkuilii Ikeilt 1M8 eiaea FaU arfi, wo bei eiaeai eckwlck^ 
Kekea Manne voa SO Jahren dl» Tibia an zwei Stellen , nnd 
zugleich auch die Filiula irchroi hpn war. Das untere Unu bende 
der Tibia war nach der Seile verrückt. Obgleich in der 7. Woche 
der obere Bruch der Tibia geheilt war, so war dies doch nicht 
der Fall mit der Flractar der Fibaia aad deai aalani Brack dar 
Tibia, weldier 8" «her dem Pniageleake nod bowegBek war. 
Dabei hatte das obere Hnulienilc die Haut dun Iiimlirl utid war 
entblttsst. Nach Einschocidung der Haut wurde das hervor- 
stekeade KaoekeasUick mit der ^Vartinschen Sage entfernt, nal 
die priaa iataati« vereackL Diese ■iatgllickte fwar aad an 
ealataad elae relchück« Rtiemg. Allein aaeh 4 Woefcea fkad 

m.in deuuntb . dass nac h Kifulialion eine* Kuocbf nstückes die 
Fractur fest war. Demungeachtel bildete sich ein Abscess in 
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Bai «ttMBto fkMtw iB bdlM BmAml 



«ler Wade wie am Obertchcakel, e« (cieiltea eidi üurdinüle 
mA Mmm Mud DDd d«r Knake tlaffc 2 Moial* weh der 
vwgHMNHMO Üpcraüea. 

I« m «i i><i » (19M) mecirle 4 Wochw ladi einer FhwMr 

eonminnl. beider UnlerecIieDkelknocheB eiDSlUrk aus der Tibia. 
Es bildeten sich indeaii weit rrrbreilete Eiieruu^ea des ZeU- 
fewehM an ÜDlertcbeakcl und Oberacheukrl und letzterer 
mirda, m im Knakm da« Letwn la reue«, voa Ihr. Nim 

Man fand an der reipcirlrn Stelle eine neogebitdeto. Fibro- 
cartilaginöi« ZwitchensulisiHnz mit eiDgespreoglen KBUcbi-o- 
•cbappeo. 

irayer ia Wllnbarg hall« 1886 ^ae« kasMtea Brtolc. Bia* 
fHia T«a W Itkm aih AnkylM« WhilitlkrIlaNBaBr d«t 

Knifp^pleokpi und pjnpm pes rquinag hatte einen Srhra^hruch 
der Tibia uud zwei QuerLrUche der Fibula bckoniineii. Da ilie 
Brucbfläcbcn sieb forlwahrcnd verschoben und, nachdem die 
Baal brandig gewordea war, blos lagea, lad keiae Neignng 
n CallanaaMMinng la keawtrkM war, aidi anaaeniaa Bit»- 
raagsfiebcr eetwickelte, so wurd<D nus den Bruchenden der 
Tibia iwei Stücke hcrausf^esagt . «ilche zusammen die fiesiali 
eines Keile« balten, dessen Spitze nach der foss,-» j'Oplil ge- 
wendet war. Bi geschah dies mit der BogeatHge aaf unler- 
gelegteat Leder. Df • kmäiga BwH wui» sagMdi bR «BiftnL 
Nach 6 Wochen war die Heiliag Cffalgt. Der Unterschenkel 
hatte eine i;erade Richtnnfc erlaagl, war aber kürzer als 

der andrrc. 

In Kiel sSlgte ich 14 Tage nach erfolgter Fractar ein Stück 
t9m im TlUt A, WM Ibar im aaian lag. Oar Brfblg war 
TdkAMm glMifB. 

Bei eiternder Frtclur «ui der Flbul*. 

In zwei Fallen, in denen icb im Leipziger Jacobtbospitai 
•in Stück au der Fibula anssAgle, weil es sich fortwUhraad 
Miaebak, «mImb die Knudu» m fjßm&a. Freilich war «• 
ia beide« Fkllea nolbweadig. dia Wtiafalbaae in grosserer Aia- 
Maugr abzulösen , und es berrschta aaiactdcai fand« eiac 
groaae Diiposiiioa za Pjaemie. 

WagadaaA waa StAclien «us dem (anien Knochen feil allaiMler 

Fractar. f.4us der Tit'ia und Filula.j 

Lamjtnbeck nabm IHtö, vier » ocfaen nach einer Zerschnet- 
lerung beider Unlenchnkaiknochen im obern Drittheile 4 bis 
&" Toa daaaalbau W9gt iraaach jedoch dia Raiaro JUacheu- 
iMcka lid gegea die efc«ra In «iaaa atanpCu Wlik«! itellten. 

Dir Zrrsrhiipidin)^ iliT ReuiTCioDskeln blieb ohne Krfolg' Das 
planum iucliuaium wurd«.- aicbl ertragen. Vier Muoale später 
mur dia Wunde geschlossen , nach weitem 4'^ Moailca war 
dia feagtnirte Stell« aoch aichl feal. 

jr«M Ia Leipzig bcicbrribt 184t lUgaadra PaD: Bla Dien- 
bahnwJlrter baltr l incn ^(lpr^)n^cll liriHrr Knochen des linken 
Unterschenkels, und piiieu (lommiiiuiivbruch derselben Knochen 
rechter Seite bekommen. Aua der Tibia wurden sogleich zwei 
gaaz fr«iU«g«ad« lUockeailiick« calleral. Di« Brach«ad«n «area 
artr bedeataad Ibereiaaaitr ga a abab«« «ad lienea aici aichl 
reponiroB Am 11. Tage Aufaug der Eilpnirip;, Wpjoii Ver- 
schiebung der Fraclurenden Keseclion an lieiden Ivnticlx'n — 
dieselbe war«! nach einigen Tagen wiederholt. Nun stellte sich 
aoch Bitaniag am Unkea Ual«ncli«nkel «ia. Der Bilar wird« 
iaicb «ia«a Biaaebafn beniaag«laai«a. L«nt»Maaf tob twei 

KnochcnlanipMpti .im recliten üotcrschf rikcl, ni'cisliitiis nii dpr 
Hacke rechter ^itc. blilcrsenkuug lo der rechten Wade. Liu- 



sciiniit und Anifliesseo deseelbea. Diarrhoe. Dec, Cotumbo. 
LaudüH. Za Ende der 8. Waslw Beilung der linken Exlre- 
BttOU. icbarOia Abioadamf aaa 4«r Wad« r«chl«r SaiM. 
FiorlwlhreBde V«r«chl«baBg der Kaodtoa rechter Saite. Ab. 
sHguiii,' eines StUckes Tom untern Brucheade. Besserung. - 
Absccss am linken Unterschenkel. Diarrhoe. In der 14. Woche 
waren die Wunden an beiden l'oterscheakeln geschlossen. 
Biaif« Woch«a ^U«r cnt wurde die Fractar rechter Seit« faau 
Nach • HaiaateB BeHaag aül Varkünaag da« racbtaa PtoNt 
Ton 2". 

Bei eiternder Fractar an beiden Kaeeiw. 

Beck resecirtc (I84S) an beiden 8chi«ab«ia«i lad claer 
Fibala in einem Falle , WO die Vcriattaag so bedealead war, 
daaa die Aropotaiioa beider OberMheakel angezeigt war. welch« 
nhi^r riitschicJpü verweigert wurde. Es wurde die Kesectioa 
finige Tage nach der Verletzung vorgenommen. Die Ver- 
jauchung, welche schon vorher befOBBOB hBtIa, btaMela «Ich 
au«, fiurchflüle, Tod dea 7. Tag. 

SoaliOB. biitlMlOB. Jauchige Flüssigkeit and begiaaaai» 
GangfiB ia 4ie Lbb|«b. 

Aaa Aar fsaae« Dkke der Kaocbca, wgtm ffaaoiattteatfia 

fAiu det liha allein.) 

Charta Wiu sagte (on 1770) bei «ia«r Pnelar baider 

Unterschcnkelknochen, bei welcher nat^ S Monaten zwar die 
Fibula, aber nicht die Tibia geheilt war. das obere vorn liegende. 
s|iii;e. mit einer knorplichen Substanz bedeckte Stiick mit eiuena 
Trepan ab und herübrle das daUater liegeade untere Stttck 
drei mal mit SpiecaglaaibBller. Räch aiaargeriagnBxlUiMlOB 
erfolgte Heilung. 

DStteritry in Li|)pstadt machte die Operation 1929 an der 
Til)i.i, IUI Iii im der Filiula, y(\p in niautlii ii .Miltheilongen 
fklschlicb angegeben Ist, indem er nur das obere Bruchstück 
eatfefBle, ohne Dupuytrent deüshalb gemachten Vorschlag za 
keaaea. I>«r bUig war fii. Im Jahre 1880 wiederholle er 
dic«ell>e Operalioa bei ciaeia 40jährigen Maaae 4" aber deci 

Fusigelcnke, iiinfnlcid iillr- wniisi r t inj^reifenden Miltr! ohne 
Erlolg ver«uclit worden waren. Dä.i otiere .Stück ragte etwas 
vor dem unteren hervor. Er machte zuerst einen seitlichen 2" 
langen Biaachaitl aaf jeder Seile do« btacheB GeitBkaa aad 
vereinigte dl« HItte beider Lftageaiebnllt« dorcb «iam B. Qacr» 
schnitt, welcher gerade auf dir { sr lularihrosis fi«L Aaf dioaa 
Weise halte der Schnitt die (>««talt eines H. 

Das vorstehende Knocbeostiick itiusste abgesitgl werden, am 
den Zufaag atl dcai falscbea G«leak zu gestatten. Durch Bi«geB 
wurdea die Kiodeaeadea auotaaader gedrängt; — die rer- 
bindenden bandartigen, Iheils zcllgewebigeu, ihcilt sehiieuarligen, 
theils knorplichen Massen wurdeu getrennt. Von dem oberen 
Knochenstucke, was leichler hervorgehoben werden konnte, 
wurde eine 2"' dicke Scheibe aaf eiaeai aaurgeachobeaea Stück 
Kappe abgecBgt Bach S Weciea Paatigkeltt aach 9 Woebaa 
konnte der Kranke gehen. 

Im Jahre 1842 sägte A'ir/Iibhd« in America bei einer l^ii Wochen 
allen Kraciar 4f lb«r d«Bi GalMik« «laa KBaeheaadiaUM von 
2<" Dicke tb. 

Im labre I84S laacbte T»ogood Hm Kballdw Opcratloa. Dl* 

Consolidalion vi;\r ihirrti oiiipii Splitter der Fibula vprhiniiprt 
worden, welcher i^lcichzcmg mit weggeuouimen vturde. Ha cul- 
Slaad zwar eine Kose, der Kranke wurde aber geheilt. 

AaMerdem werdea aoch VieUum, Dupvftna, lextor, Jout 
aad DmMi aageftbrl, weich« ^U««e Operatloa, oad zwar 

grössleulheils mit Erfolg , vcrrichlrtcn. 

Dit(lentiacli war gegen die Operation eiugeuoumen. 



Digitized by Google 



IV. AiNMMtL OytrattoMM w I^MM. M Auilcinff «w «ar fauM Mohe iMMar iMMiM. 



Xbüg« andcra bai pteadirthrotU empfohleBe Oparatioatmetboden. 

Du DorrhzifhcD df>s liatneiles durch die ptendttdirMlt 
mH zumi 1787 von Winihw ia Ko|>rnhaf;rii «offHobla^pn 
lvoH«n sein, und wurde aAmrallirh von nysitk in nibdeljliia 

»Ul i Min l'trnj in Frankreich pin|itnlili-ii urnl am Uulersclieiikel 
vou Rigal dt (iaillac und Saaurn mit Erlolp .-lUKcwendel. Slotl 
ftbranchle dassrilie drei mal am UnlersclicDkel. 

Diese Mcthnk irkil ia aUra denra Filim eidii eaHeidltar 
•ela. wo die Bracbenden keinen linreidieid groneo Zwi*di«D- 
raum fur i!as Diirt luii-lii-ii ilcr llaarseilfadf n dai hicli-n unil winl 
namcDtiirli am liiitprschenkcl nur dana zu vprcucliPii -iiMii. wciiii 
die pgcudarlbro«i8 beide Knochen zueleicli briritii uml an I t ulen 
ja gleidier Udiieliogl; damit nun das Haarseil quer durchiiebcn 
kann md die Rlnsltetn dabei nfchl tn Terleizen bmneht Sonst 
wird eine lu'lligi» Fiilzünriufii; und Kiii ruiu: iln' Kolpe «fiii niüsBfii, 

Uedinger Iheill J"?37 einen Kall ins), wo weReii |i>ciular- 
tbrosis der tDlerschenkelknocbeo ein Setaceum aofani^s ohne 
Eifoie anisewendet worden war. £r Ktanbte ab«r ans der noch 
«ichibaren Riehtnnf des Sticbmaales schiiessen m arifsisa, dass 
d.i> ll.i.irsril nirhl durfli daa falsclie Geleuk (jeiORen worden 
sei. Der Kranke kam nun in die Berliner < liarile. Iiier wurde, 
da die Knocken einen nach vorn stehenden s|)ilzpn Winkel 
MMslca . die Achiilessebne subcalaa lerscbuitien , und nun ein 
Waaneil ninen durch die iwendarlbrosis gezogen. Nach einiesB 
TagPii lillcli' sich Vrrjauchudg um das Haar<!Pil, es wurde 
deniiiacii ('latprnt und die Wunde erweitert, um Eitemeukiingen 
zn verhüii'ii Die Knochenfllchen worden nnn rauh und crepi- 
tirtea bei Bewegnog. Unter Anweadnag von gcalrcckler Lage in 
dnen Schienenverband erft^e dieHeiInng, wenn auch langsaai. 

Fl;r iti II Vorschlag von Oppenhrim (I*i0*i), das Haarseil 
uelti n (Ilni Brach vorbei zu zieheo, gellen dieselben Hedeokeu, 
welche bei dar Darektichvag darah daa Gelenk anagcsprachaa 
irnrden. 

Das Abraspeln der fraclnriifen Bndea emirgt dieselbe Ge- 
fahr. Auch bei der Anwi-nrl irip; ^on Arlzomitii'l iu;f Hip frei- 
gelegte Bruchstelle ist Eiiizundiiiig und Kiicrun}; zu l)i')urchten. 

Weniger eiogreifend i»l die von Malgaignt l**;)" vorge- 
achlageaa Acnpaaciur. Ick habe sie aa der Tibia mit sehr 
gnlem Brfelg aasgeMift Ich brachte Stecknadeln in die Band. 

rinssp u!iH lies'; «in jpi!''«!n:\l so Intime liej^en f3 — 4 T.'i;,'-!' \ 
l)js .sii;h Scliincr/rii um) tutzuiidung pin&li'lllen , uiitt wiedrr- 
holte die« Verfahren 4mal. lonerlich gab ich dem Kranken 
phospborsaaren Kalk. Er irarde in einigen Wochen geheilt. 

AmiMiiii liess 1618 taglicb Staads lang daea «leeltisciMa 
Strom durch die p.'ieudarihrotissireickeaaaderlaaglalaSlTagca 

einen vollkommen festen Callus. 

Durch das Aiipiuaudcrreibpn der Brurhriideu oder durch 
gewaltsame Zerreissnug der Bandnasse brachten A'irlidhds aad 
ITartMaiMi Aa «nte Verebiignig M ftaclar der Valenckeakd. 
kaookem n Blande. 

.n'orKikat 33 pseudarthrosen des l^ntertcbenkels zuianmen- 
fpsiplii, von ili ni-n 32 .iiirrh ver8cbied«Ba Malkadca (ekeill 
wurden und nur eiopr uagebeill blieb. 

»■Mlwnng taehs« aus <sr ga— s»Mohe der K—s he«, wegen 

I.emfrrirr rnlferiiio iSiri Ciillus und nahm gleichzeitig Hie 
Keseclion vor; el»enso Auon Mtf/ im Jahre 163S. jexfor 
■aha 18» da Sllldk aa dar TiUa «agan sakladrt pMlkw 
Fmdar vag. 



Aus&kgung au« der gaazoo Dicks keider Kaocbeo, wegen deform 
(•hainar Vkaetar. 

n. D Muutr. 1S42. Das miera Braehslüdi war aadi wm 
und ohrii geschohefl. Dit Hacka daad S'/t" *aa Badw ab. 
Callus und K uochcakrflckan bdestigtei die ahnome SteOnng 

beider knochen. 

LJiDgenscbnilt auf der Tibia, Trennung der Knncheobriicka 
uad einer harlknortiUckca Mass« in derselben. Das glcickt 
Verfahren an der Pibdn. AbMgnag tob von den oben 

■,in.;l I' Min rfrn unifrii Briirfini.lf ii, Unterbindung Eini-» 
(ieliisseg. l'nma rcuuio ih r SchniUHuuilen. 12 Tage inHssige 
Reaction, dass Infiliralion de» .Schenkels mit Eiter vou der W ad« 
ans. Bctlang nach 10 Wochen mit Verkttnaag des Beines 

VOB l'/i". 

Joste in Arnims IH46. Ein Kii iht-, welcher als kleines Kind 
d<u Bein gebrocbeu hatte, mussle au Krücken geben, weil die 
Tibia an der Fracturstelle einen scharf uadivora bervorstrhendcn 
Wiakel machte. Aach aa der Fibula ragte ein KnochensUick 
sehr hervor, was sich aber bd der Opemilea als ran Gnllaa 
herriihrriiil auswies, Die Wnilenmuskeln waren bcdrulmil j;e- 
spanut uud zuriickgcüugfii. Der Unterschenkel halle («ihr- 
scheinlich mit Hinzurechnung des Fusses) die Gestalt pim s Z. 
Langensohnitl auf der vordem Fliuhe der Tibia. «elcber i'/^," 
Ober dem Winkel der Tihla aatag, aad ddt kfer in iwd klefna 
elipiisrhe Schnitte theilte, welche di« iilriTin.? FIniit mif dem 
TiLiaiwiukpl umfassten. Vom obcru Lüde difspü .SchniUes aus 
wurde ein Qiierschpiti unter rechten Winkel quer vor der Tibia 
weg gdahrt Die Weichtheiie wnrden loapra]>amt und die Tibia 
oheriinlh und anlefhalk des Wlnkda nH der Ketleasllge quer 
zerscbnitii-n. Dann wurde die Fibula durch einen Langenschnitt 
freigeleKl und ebenso durchgesägt. Das aas der Tibia ausge- 
biiglf J>iuik war an 2", das aus der Filiula entfernte 
lang. Diese KnocbeastUcke wurden nun rail grosser Vorsicht 
ealfonrt, aai kdna Ariaiiea la variaiaaa. Die Oradestreckin^ 
der Extremität gelang nur nach Anslrengiing von bedeiiiender 
Kraft — 4 Tage lang heOige Reaction mit nervösen Erschei. 
nunpen, vom h. Tage gute Eiterung. — Nach 0 Wochen Los- 
stoasung vou KnochenstUcken, — Pleuritis. — Nack 6 Wedisa 
dalga Pee^di ia der resednsn Slellay AilagaagTaa Kleider- 
verband, 4 Wochen lang, — Umhergehen an Krücken, — 
nach 3 Monaten Fühigkeit, ohne Krücken umberzngehea. Ver- 
kürzung iliT opprirlcn Exlremitttt um ' , 

Portal eotf»nte lb41 1" von der Steile, wo sich der Callas 
gebildet halle. Hrilaag mit VerkUrraaf. 

HbM Bant» ilgle vor IS42 von jedem der beiden I'/," 
weit Uber eiaaader liegenden Stücken (das obere deckte das 
antcrO eine Scheibe ab und entferste HU!it'( rili m Hie Knocben- 
brücken zwiacben der Tibia und Fibula. Ueilusg, farry ope- 
rirte ebenso. 

Horner is Nsw-York machte die Operation IStt wsgaa 
VerkrGmmung nadi Practur. Erysipelas. Heilnng. 

A'iril-bride nahm um 183S l';," vnn iii>n untern Fragmenten 
beider Knochen des Unterschenkels weg. weil sie Hbereinander 
standen und iJberdlea anr darok Bandaaaee lalardaaBdsr vtr» 
buttdeu wareiL Losstossssg von Knochenaplittera. Erjsipelas. 
Heilung des Fibular-. später des Tibialbruches. Verkürzung. 

fraiuis Ibiitil im Mriuli - Hospital nahm am 15. Juli 1B4I 
bei einem Manne von Hs Jahren eine solche Uperalioa vor. 
Der Dntersekenkd mr in Palga dner veritaonten nnd aahladH 
geheilten Praetor im nnlem Orillel in einem Winkd so gebogen, 
dass der Kranke beim Gehen mit dem Kussera KsOcbel nsd 
dem äussern Fussraiide den Boden berllhrle. 

Es wurde aa der zuerst aus der Fibuln nach Bildaag und 
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fieraurschlagaug eine* Hauilap^cus uod daua aus der Titna 
Bit der KelteD»ttge das niiiklige SlBck catferal. Keine be- 
dentcnde BlKtnof. ADheAuof der Li|ifci mit Näihn. Grad- 
bgiii« dM UMwwhaakBb. HiieUidt Bütruf. BiytifwlM. 
HecUiche ErtcheiaUDgen. Vorschlag zur Ampotaiion. dio auf 
des Kranken Wunsch verschoben wird. Loutossunii; rinifrer 
KBOchensplitler. 20. üecember Festigkeit der Knochen, 1. I''e- 
brwr Schlau der Wunde, 1. Mm Gehen aa der Krttcke. 
ft. A|iril Heibag, BidMnif; BaM* Beioe gicicb Imk. 



Knakketten. f4iu ier Titla.) 

SmUk iiets duch deo Wiudant HMe 1787 ffegea Cariea 
AewOpenllOB fmduMi. I>er Kmke keute Btch 0 Wethe« 

gchpn ; siRrli aber 6 Wochen spSler an den Pocken- 

fli'i der isecliou fiiiid man div Kiuithcncndrn abgorundel, 
am untern Kode ciucii lAUgeu (iallus. Der Übrige Kaum 
wu durch ein dickua, festes, aber dUaaes Band ausgefüllt. 
IIa diea Bui aber 1" kuter mar, ab die carlote Stelle, so 
müssen üich beide Knocbenenden, «ahrscfaeinlich durch die 
»irkiiug der Muskeln, einander gen&herl haben. Die Fibula 
halte demnach als H.iii[iistiiiEe beim tiehpii gedient. 

JforeaM aahui iim ein StUck tob 4" lAoge aus der Tibia 
lulerhalb der Tidieffoslus weg. Die Helluac ctlbigl« swar 
rasch, indess ersetzte sich die Tibia nicht wieder. Die Perte 
de» Fusües war 3" zu hoch, die Fibula halte sich nach hinten 
vud aassen grkriiiiiini. 

J. Utint nachte eine ähalicbe Uperalion, Auch hier ersetzte 
lieb daa witona KaadMaalVck oichi wieder. Die Fibnl« wwi» 
durch Schienen «atefalUil, all dem HttlC» der KtairiM iricdar 
gehen lernte. 

Sitiuld enileriite beträchtliche Portionen aus der Tibiu , — 
Ftrqi und Laurent selbst Stücken 8 — JO", — Wkkham will 
aiArereanle SUckea aas der Tibia «egea Cariea «atieri« haben. 

Karairajtu) ia Kroosladt giebl eine Mlltheitaag, aadi welcher 
er bei einem Matrosen (um 1^) ein 9" langes StOrk der 
Becrotisirten Tibia enlfernic. Ha dasselbe dii' f.nizc Dii kc der 
Tibia hatte, und in seinem iiioeru eia i>lui'k üetjuesler euihiell, 
aa scheint es aas der ganzen Dicke der Tibia beslandea n 
haben. Nachdem der Kaocbea 3" weil blosgetegt worden war, 
wurde er an zwei Stelleu mit dem Otteoloni zertagt, so dass 
die dadurch erzcuglcji Sim ki ti eiuzclu eii;rt i iii vrrnlcu kounien. 
Eine heftige Bloluag aus der Art. uutrit. wurde durch das 
Olheiaen gealiiU. 

Der Kranke gesaaa nach 6 Mecaten und erhielt den GArauch 
des Gliedes wieder. 

HHltky »8gU- 1^4(1 bei einem Manne von 3'^ Jahien den 
necrolischen TfaeU der Tibia dicht unter detu Kaie uud dicht 
Iber dca Fnaigdenka durch. Die Entfernung des Stückes war 
leidit, da es bereits grOuteatheils von Weichtheilen eniblitsst war. 

Unter einer dreimoaatlidiea sehr aiaiken Eileroog ersetzte 
aMi dir bocban. Oer Knak« ward« (abcOt. 

Am dar ganiisn Dieke der Knoebea, wecea org anis ete r Wnsühen 

iuaaJiheitea. (An der FiMa.j 

DeuniU halte (\7W) die Absicht, wegen Hogenanntor Spina 

\eulosa ilie kraijkli:iftc Porliou der Fibula zu enireriien. Der 
Kranke wurde aber vorher von einer fieberhaften Krankheil 
«•gCeraA. 

Bei Caries und Necrose wurde die Operation Torgeaenuaea 

Ten Arqn, tourenl, Bidard, Jloux, Seutin. Owrard nahm 
I" davon mit glücklichem EiTi)l(re wie;, Rhfilfn sligte 3" 
benuu. Der Kranke starb, iüuun tbai dieselbe l's^äd mit Erfolg. 



Ürrnu' in BrUssel Dahin 1^ bei einer di2Jährigea Frau 
ein SiUck aus der Fibula, von ungefähr 5" Uluga, dtchl Iber 
den Knöchel weg. Die Kranke wurde geheiü. 

CfrsoiM entfernte ela Slick — Rohm ft" aaa der Pibaln 

mit p^linsii-:;ein Erfn!p;p, 

ilal.jüfjne iiaLiu ^isi'sj da^ obere Dritlheil der Fibula bin» 
yieg. ludern er sie dicht unter dem obern Drittheile durchAftak 
Es war schwierig die Verletinag des N. peroa. aaiperic. an 



Sculin nahm bei einem Msnne vnii .30 Jabreti (1''29) den 
grOssteu Theil der Fibula weg uud lies Llus den uiiiersteu, ge- 
sunden, zurlick. Niiiliileni er den Kuorhen oberhalb des KnOcheta 
freigelegt und durdislLgt halte, filhrte er awischen deauelben 
und den Mnakdn ein Band nach und nneh bamnr, und Ibigto 
demselben mit dem Messer. F.i bluteten mehrere Arterien, 
unter andern die Art. libial. posiica. Der Nerv, perun. supcrf. 
wurde zerschniUen , und auf die Tibia. welche einigen Theil 
an der Krankheit nahm, das Gliiheisea aageweadel. Maoh zwei 
MoaatM Htilinc. Vach vier 



fJut der T\hin I 

Die vier bekannt gewordenen Falle siid aanunüicb von 
Maytr in WUrzbiirg. 

1. Fall den 12. Juni \H9 am linken Unterschenkel eines 
lU jahrigen kranigen Baueraburschen , wegen auMerordeatiich 
siarker 1 : i u Wiirisbiegwig beider l£niat, ud aecindaitaai Vnignn 
auf jeder üeite. 

Plan zur Operation. Die Abweichnng desUnleiachenkeb 
von dar Llngenachse des Oberacbenkels beimg 7". — die 
Tibin war 14*' lang, die Stelle, wo der Knochen durchsägt 
Henlii. .■iollie, war 1 '/i" dick; die Basis tie.s zu calfernciiden 
Kuocbeukeiics musste deamach mit Eisrechnnog der Sügcschnilte 
^' " betragen, und an der Innern Fläche der Tibia liegen, — 



die Spitze des Keiles 
Tibia angewendet aeiu. 



der Fibula aal klMani Fluiia dar 



Oparatiga. 

Von eapnt Ibnlnn aus, quer über die Tibia weg, wurde 
ein nncb nnian gwMlbter Schniu geancbi, wekher bin auf dn« 
perieeleum der Tibia drang nnd hetnabe die vordere RMfte des 

L'ulei^ilieiikejs uiukreislr. Der dadurch erzeugte Haullappen 
wurde nach aurnkrt^ prUparirt, uud dadurch das penosieum 
an der innern Schieubeiofläche blosgelegt. Dann wurde die 
Beinhaat in der fticblaig aingeacbniHcn, in «alcbcr die Sllge- 
s«hntlte gefUhn werden aalhen. Bs wurde nun das petloslenni 
;iu lieideii Seilen der Tibia mit iler Ik-seclioiisiiaile! in weit 
gelrrnnl, als die Durchstlgung des K iint hcnlhfil.s erlorderle. 
Dann wurden mit dem Osteotome von lhii\r zwei nach hinten 
gegeaeianaderlantende Schnitte ohne Spiizendedier bis dicht nn 
die hinlere boekenwand geführt, bis ein Jeder ScbnHt »ft** 
tief gedrungen war. Der nun Leweplicli i:;ewiiri!piie Keil konnte 
leicht lull der Knoclienzange eutlerul werden. Üie Kuochen- 
sp&ue wurden durch Einspritzungen von Wasser entfernt. Da 
die Fibala verbiadarM, daM di« Tibia eeiüich geknickt werden 
konnte , se worden die Binder nn capitni. fbnlae subenlan 
^eisLimillen. Nun konnten die SUgellilcheB der Tibia aneinaader- 
gelegi werden. Die Wunde wurde mil acht Inseciennadeln ge- 
schlossen. Am 6. Tag war die Wunde heil. Der Unlerscheakei 
wurde dar«k Schienen befeatigl. An 24 Tage nach der Ope- 
ralien waren die Kneten ToHsUndig nnd Ihn vereiaigt nnd 
das Beio gerade. Der \ .ili;us \eriiir sich nach und nadi 
2. Fall. Den 2. September lb40 wurde dieselbe Operation 
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mit cinigm Altkuilfniiif^en an dem rcchlen rnterschmkel des- 
selben lnrti\iriuunis vorgenoininen. Um nicht wiederum durch die 
Fibula aa der Knicknag gckiadert za «erdta> wnrde die Sage 
Qefer onler dem KafMcteibeaeade aBl(;netil. Die BmIa 
des Keils sollte mit Eim i > hii in^ des Süge^chnitles 10"' und 
dessen abgesliimplte Spiize 1" Itetragen. Ks sollte rmicr die 
Darchsüguiig durch die gaaze Dicke dis Knochens (^ehen. Sie 
mrde nil groMwr Vonidit atugefülut uad geiaag voUkoauiea 
fch auf den Moneit, wo dat binlente Kaocheatlttcluiiea dareb- 
p.rs ifft w i ll II f>!lte. Durch plötzliches Absprii^a der tu 
•lürk {^t-liüricli'Q i»lellscbrauheiispilze wurde die Stge tob der 
«aierliegenden MhQUendeD ResecUoDsnadel ab^relenkl, drang 
«Dgeablicfclick darch die Kaocheahaat ia du Fleiich und (reaaie 
togleieh dea Iferr. tibialis, die Aiterie and die Veae knrz ver 
<lrm Aligiiiipr Hrr Art. lih. anlica, Da nich die (Intnpression 
aul die Art. [io|:lii. als uagenugeod herausstellte, so wurde die 
Art. feinural. , unter den Abgange der profaedat anlerbunden. 
Hie Veteinigaag der Wuude fcUag nr au dea KanenleD 
Winkeln. An 7. Taft« 6e((«iiMlnmg durch die WadeuwMktlu, 
.im 9 Tage bedeuieuik- NachbluiuEiir Aiti 22. Tage Beil tag 
der Up(>rationswund(! und der (irgcmilTnuiij;. Am 35. Tage 
konnte der Kranke Aufslebeu. Fünf ^Yoche^ spater nach einer 
licAigea üikkllung Triaaias, kone Zeil daraaf der Ted. Siebe 
Taf. », Fig. XI. u. XII. 

3. Fall, Operation am 13. Au^. an der linken Tibi» 
l)t'i einem Knabcu von 15 Jahren, wrgini doppfllcm gcuu 
\algum; ^ unter dem Aosetzpuncle des ligam. patellae. 

Die Abweicbuag dea Ualeracbenkcis von der LlUigeaach«e 
deaSchettkcIa beung die TIMa war IV fang. — dleOpe. 
rationssteile von der Kndchnlspiize 12" entfernt, Hi'' Itnkr Hrr 
Tibia an dieser .Stelle Ii'". Uic Basis des Kcilc!. luua^u- nWo 
5' ."' — icin!' Sellen jede 9"' betragen. Die Weichthcilc 
Warden nacb dem UaatKbaiUe daicb eiae 4"' breite Ubrfcder 
geacklitit, die aaidiTrenHnug daa perioalenmavau den Kuochea 
durch die Ueinr'sche Resectionsuadel unter dem Knochen ge- 
führt worden war. Die ilerausschneidun^ des Keiles wurde 
adl dm Oaleotom von lltiue ausgeliihrt; — die zurückgelassene 
Lamdle Iteaa aicb ohne »iedersUnd xerbrcchen, wobei aicb die 
nhila uidM widetaeltifc Prfma ialenM«^ Nach SB Tag ea 
Bcilaag. 

4 Fall. 3. üclober lääl. Dieselbe Operatioa aa der aa- 
4m Titto daiMlbcB KtaulMu. Itanafte giaadge Erfolg. 

Die wibeuUne Osteotomie aMh B, LMgenbeck ia BerHa IBSa. 

Idni^ertbecilt versteht darunter die Abs:<guu|; \nn Tcrkrtinmtcn 
[■Cnrnlic-ii in dem (irade, dass liic- iil>rigbleibendt' Lamilii' /er- 
brocben werden kann, und zwar mit möglichst geringer Ver- 
leinig dar Hanl. Er bal dieae Operation bis jettt dreiauil 
auagefiibrt, nludicb bei einem Kiade von 0. uad einem von 
5 Jahren, wegen rbadtilitcber Verkrümmung. In diesen beiden 
VMcn war die Dnrcbsttgung nur an der Tibia vorgeuoromen 
worden. In dem erstcren Falle war die Tibia darch unvorsichtige« 
Aallrctcn des Kindes am 16. Tage aacb 4ar Operation von selbst 
gahndiaii; bei demaweltea ward« dieaagesttgte Tibia zugleich 
Hit Fibula 19. Tage nach der Ansägung von dem Ope- 
ntaUa Mtfcnaliaa. Der driUi- Kmukr »nr 3.i Jahrr . liiiil 
fcaMe vor 80 Jabren eine Fraclur des linken ünlerscbenkels im 
mieru Urititheile gebrochen, welche mit einer Winkelsiellung 
T«n 106" nad einer Vorblfaug von 2" gebaill war. Es wurde 
hier die Zerbrecbung derKooden sogleicb nach der Absägung 
vorgenommen, und 14 Tage sinller, da die Geradstelinng des 
Daierscbeukels aacb der ersten Durcbbrecbuag nicbt *ollkonunea 



erreii ht vi erden konnte, wiederbolt. Die Keaclion war viel 
geringer als in dea Nldan ersten Fkllea, aal tieacr Kmuka, 
ao wie die beiden eiaiarao gebeih. 

M««hiiniimus der Operation. 

Die dazu nothweudigen lu^trumeute sind: 1) bin Kohrer ia 
Form eines Hohlnciscls . 2"' breit, An Pipern Trcpnnbo|peD 
(eaiigl. 2) eiae gerade 1 Vi'" breiUSticbaUga. 3) eia aiarfcat 
ludsionaiaeaBer. 

Auf der inncrn Flilchf der Tilii.i viinl ein lI.i-.itM-liiiiii von 
— 'j^" L'A.uge in einem reciilen Winkel mit der Lilngouachse 
der Tibia getUhrt, und Haut und Knochenhaut mit Eiuem Zuge 
getrennt, Ia der Mitte des HaBtscbniiies fird der Bohrer aaf- 
geaeltl and die Tibia in qnerer Richtung durtbbobrt. SobaM 
der Kohrer in den Hnum zwist l.rn der Tibia und Pibdagdaugl 
ii>t. hiirt der Wiederstaud auf. Der Knochen wird ann von 
dem Bohrloclie aus uacli der Richtung des Uautschnittes quer 
darchgeatgt bia nocb dkaae firlekea voa der Lorticalackichl 
übrig bleiben, und daaa der Kaockea aiil dea Binde« loir b r o c h aa. 
Dir Itt i^i tum war nicht bedeutender als nach jedem einfachSE 
Kuucheubruche. Die prima inteotio raisslaog in allea Fällen. 

DM Gu^wUrten.) ffasAyaÄa 

Es richtet sich die Gefahr dabei vorzügliih uacii der Tiefe 
und Lage derselben. Ich erwähne eine ca\oruüsL- Blutgeschwulsl, 
welche icb im Jacobsbospitale voa den Wadeamuskcla eatferate. 
Ea bHdet« neb aea der Waadliehe «h« aehwanuaig« Waeb«- 
runj: welche mit dem gldbaadan Biaen aenUM ward«. Dia 
Kraalie wurde gebeilt. 

Srhuh cxslirpirte (1H,»3) iici einem Kiitm hin von 20Jahreii, 
wekber aeit 6 Jahren mehrere caTernOse Geschwülste an der 
reebtea «alcra BxtreailUI lan«, dieadbea abmallkb, MBnat- 
lirh eine von Haseinnssgrasse, welche an der Innern Seite dicht 
unter dem Kniee sass, eine andere ebenso grosse oberiialb des 
iuueru Knöchels, eine dritte hinler dem iiuiorii Knflchel, zwei 
kleinere vor dem innera Kaücbel. Die Blatuag dabei war tieat- 
lUk tuak. tUAns. 

LepelUlier exstirpirle 16&I eiaea Canier nedollaris zogleich 
mit einem Theil der M. gaslroen. and des soleus. Der oberste 
Theil dM Schuiltcs befind sich] in di r Kniekelilc H;is unlere 
Ende desselben Uber dem calcaaens. Die Gescbwalst bieog dem 
M. Hei. digit. comm. und hallao. lang, aa oad ai fc t d arl« di« 
Zerscbneidaag der Acfailleaaekaa. Di« beiden Art gastroco. 
und eine Vene massten uaterbanden werden. Am 12. Tage 
(>rrol;;i4' Bluiun^ ,ius der Art. tiiiial. postica, welche unterbunden 
werden musste. Den 18. Tag kam eine Blatung aus derselben 
Arterie. Wikmd dar CoMpnaaloa dar Art. bBonUa ataib 
der Knwk«. 

In dem allgemeiaea Tbeil, pag. iS, ist schon von den deaa- 
halb Toigaadlatenaa OperaliaBeB die Rede gewesen. Wir b^ 
sch^keu nua daier Mer. iadem wir atf iaa dort milgalMbe 

verweisen, auf die Anwrudun); dcrselbin «■ UM«IWifcc«li«l VUl 
auf die dadurch erlangten Resultate. 

Beinabe keiae der aageprieaenea Metboden ist ganz oba« 
Gefahr, indem bei eiaigai adtaer, bdi aadora hMalger Eni- 

Mündungen des ZclIgewiÄeB aacb den cealripelalen Laufb dar 

Veiu' d.irtiarh beobm hici «nriicn ist. Daher soll man bei 
kleinerea Varices, welche keine Ueschwerdea macbea, oder bei 
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eiocr Mhr «ll|rcBeineB AaibniUMf Acnelbm u veridiitdeiicu 
StaUm 4m KVrpm od«r mmt ilt dwoh liii ■•elHuywbM nickt 

za entfernendM Moment hervorgerufen werden . nicht operiren 
Wohl aber sind die f!;efahrlospren und sicheren Methoden an- 
z«weBi1i?ii 

bei grosser Varicibus, oameatiich wenn sie sieb voriilflicb 
nl Bioe Veo« keacbiUkM, 

bei GescbwUren , wel«ka imA die VnfeM Mtalnto aUd 

und UBterhalten werden, 

bei BluiiiiiK-cii ,1115. (It-n varicOsen Venen. 

Die gefalirioseste und zngleicfa sicherste Methode scbeial die 
«ODAicord tafOnmlMt nbcalane UnterbiadoB; n aate, Mcb 
der Toa Adka TorgeacUiKtBca Moditcalioa. 

Nachileheade Metboden sind an UnleracheDkel in Anwen- 
dung gekommen: 

Sanion (1^96) drückte die VenenwUude mit einem mndifi- 
cirten iBslramentc von Bretehet gegeneinander nud suchte durch 
hlflllfM WeclHWla der €oapmsioas«telte die Sdiorlbildong zn 
h den von nfr angestellten Versncben oMlterlrle 
zwar die Vene, allein f?. cuisirtiul ein si liwrr zu (iritrriiii's Ge- 
schwür darnach, und es traten KUckriiile ein. Kedeuteudc 
Reacllon wurde von mir nicht beobachtet. 

JUk in BroiJM (l«aO) erlangt«, fraUich bei telur nnbedeu. 
lenden Varices, ein gUnütigrs Reantitt durch die Aenpnnctnr. 

/'rii/ii /iiff l'^'U uiiil einen oder auch mehrere Faden 
durch die Vene, welche nach 24, üpiiiestens nach 9H Stunden 
wieder entfernt wurden. Der Erfolg WM* ftalÜf. VtIpMm 
aah heilige PUcgmone daiMch gfCalgen. 

Jlomul tug 18S4 Vemeb» nn, ein« «der nelkrer« UnMa 
dnrch die Vene zu stecken, und iheilt 16 Falle (!fr Arl nrfl. 
Obgleich die Kranken Anfangs geheilt wurden, so kampu doch 
nach 6 — 12 Monaten die Variccs wiederum zum \'or.;chein. 
On er nolbal alMr IbU Polgcit danuh beobachlot zu baben 
•ebeiHt. 10 beachrilnkl« er apMer dioae Methode nnr auf die 
seitlich ><.'irk artigen Ausdehnungen der Vene und stach dann 
die Nadel durch den Sack. Er beobachtete schon den zweiten 
TnC GungulatioD des Blutes, den achten Tag vollständige Ver- 
hlMaf and nach einem Mouio «nlnllMd« Voritklnerung des 
Tnrfeltoea Knoten«. Indem waren «n«b Mernncb die Bfl- 
dnngen von Varicibus an aTutmi Sirllrn zu lipmrrkrn Er ging 
daher spHter zu der Anwendung des Kali causlicum Uber. 

Die Methode von Davat scheint httm UnMnchonil«! ttl 
M«nachcn nicht Tcrancht «Ofden zn «ein. 

IJ«b«r di« Ga)nniO|ninclHr iit aekon foifnwehen norden. 

Sdhifc behandelte damit vier K^llr Fr wendete hei dem 
letzlon Venncbe drei Elemente an und hmutzle dazu deu Ap- 
parat von BttHten. Die Nadeln waren 2" \nu einander estfernt. 
B« tmt indcas in einen Palle «ine licmlich heftige Reiution 
nnd «clb« pjfttnladw ZaiU« «in. Inda«««« «nrlMi nl» «ier 
Kranke geheilt. Aach di« Oeacinilr« venckwnd« in fcniMr 

Zeit darnach. 

Yelpenu führte eine Nadel hinter die Vene nnd umschlang 
Jen« «ehr feal alt »tonren. £r wl««gl« in 2& Fallen v«U- 
•isiid^ OUHemtion der V«««. Rnch BOM hnl «r bicweihn 

20 Nadeln bei Einem Kranken nnfrelrgi. WWfm legte 7 Pfadein 
an, aieeitertea den II, 13 — iä. Tag loa. Lislon liess zwischen 
fb swd Nadeln einen Zwischenraum tob '/t" Die Nadeln 
wilden Mwh 7 Tagen enifent. Er referiit Ober drei glttck. 
Bche nno. 

naü Vcrfahret3 von Ricord ist sclion Lrsrtirieben. Jobtrl 
beobachtete, dass die Varices aacli der subcutanen Unterbin- 
dong wiederkehrten. 

A. T. S. Dodd in Cbichesler wendete die Methode von 
«Mtsr. OfunilsHlsIwa. n. AMhL 



Vtlptaubti 11 Individnen nn. In lOFlllen worden dieVaiiee« 
nnd di« Ceechirlre jceheilt; In Bfnen ▼eracihwandcn mr die 

ersleren. Bei drei Individuen eni t-Tn lrn heftige ZulUlIe; nUm- 
lieh bei dem einen, grosse Schmerzen in der Kasssohle, bei 
dem zweiten UIceration an der Stichstelle, bei dem dritten 
VenenealiUaduag. Die Nadeln biiebw bis um Anfange der 
Ule«mllnn (den 4,/— 8. Tag) etecken. Nach der AvaMmm 
der Nadein wird Wasser aufgeschlagen Werken mdicm 
Nadeln nfithig. so bleiben sie 2" von (iinuider euifernt. 

T. H l'riu-ork (\^^\ \ wriidcle sie an oder sali sie auwenden 
in mehr ah äü Füllen. Ist ein Cietcbwiir vorbanden, so wird 
eine \adel 1" uuterfaalb d«n«Jh«n «>i «In« nnder« Cinlg«Zon 
Uber dem Ges«hwOre angelegt. Die Heilung war dauemii. 

Fitha theill IM6 die Resultate seiner Operationen (bei 
21 fiidividuen in 4 Jahren) sehr ausführlich mit. Seine Me- 
thode ist schon angegeben (1. Tbeii, pag. 18). Alle so 0|te> 
rirten Kranken litten an bedenleaden Voieeeittten und grOssten- 
thoM« MgMch nn «ehr varicffsen Geschwüren. Nnr 

Einer bekam eine arcondKre phlehiiis , indess herrschte gerade 
zur Zeil iter ()|ii'rril"r'.h i ;r. |i\ sclicr f.cuius. [.ipiiiidch vor- 
licl auch ilirsf phlchiiiM liiuut'ii i \Nochcn glücklich, in einem 
zweiten Fallt', wo eine mensirOse MyperlrO|ihle des subcutanea 
ZcUgencbea und tnbercalOie Vcrdieknnf der Baal vorhandoB 
war. entstand eine bedealeade, S Monat« dnnemde Z<Ageweh«> 
vcrciicruiip. lu allen librig-en Fkllrn war die Reaclion m lssi^ und 
iunerh.iih der Grenzen der adhiisiveu BntzUndung geblieben. 
Eine Obliteration der Venen erfolgte jedesmal, jedoch in vep- 
achiedencr Ausdehnnng; in der MehfMbI nber so iiiilHniMnin. 
daaa die VarioeaHWen dnnernd Terechwauden. obgleich akh dio 
0|ierirtcn nachher ihrer stehenden Beschilftigung wieder unter- 
zogen. Coustant verloren sich die früheren Beschwerden, be- 
sonders die lehhar« Iii ' liiiiMtden Schmerzen. Die Gescbwtire 
heilten aehr bnid. In den drei ersten Fallen befolgte iPli<*a 
ganz du von Aieord nngegebene Veriidiren. epater «hm« er 
die Abänderung mit zwei Faden.schiingfn nach, die /fteord selbst 
f(ir die Varicocele in Anwendung gebracht hatte und wekhe ia 
dem allgemeinen Thrile der Uperationslehre beaehrieben ul 
abgebildet ist. E« wird auf die Weiae di« V«a« imlgar g» 
zerrt, niao die anheninne BnMndnnf nnd Blemng leldiler 
vermieden nml A\v Vene vnn allen Seiten her gleichmkssiKer 
zusammengedruckt. Die EutzUodaag pflanzt i>u\\ nicht nach 
aufwärts fort, weil der Biutlauf in ihr durch ria.s d stt- Zusam- 
menzieben des Fadeaa ganz anigehohen wird, wobl aber nach 
ttbwIHa, weil dne Bht die nnlerhindene Vene nnfiinga anaAwellL 
Das mittlere Leheus,vlter von 15 — SO Jahren i<it liri Ubrigena 
relativer Gesundheit das passendste. Will man Frlolg baben. 
so nuss die Ursache der Varices eine locale sein. Man darf 
die Operation nicht Tomehmea, wenn die VaHeee «ich g«rado 
tn cincni geref«l«n od«r eM«andel«n Zncland belnden. Bd 
Prancn soll man die Zeit kurz vor und nach der Menstroatioo 
vermeiden. Wenn die Vene blos gleichnUUsig erweitert ist 
(Varices seqtenlini Cruvielhier), so kann die Unterbindung W 
ziemlich an alle« Fnncten deradhen votfenomaen werde«, nnr 
iiIdM «■ «ah« an «Iwa T«rhttnd«n«n 6eM!hwlr«n. Bben •« ton 

meide mnn Thcilr der \Vnc. wrlrhi- zu nahe an den Knocbea, 
namc'iullcli den KqikJuIu iiegcu. Die giiosligste Stelle bietet 
der untere Theil des Uberschenkels und der Theil des Dnter- 
achenhels dar, wo die Strampfliander etem. Bei «acfcaHigcn 
Bw«iiniu ng Bn (VnrfeH ampidlarea Croflenriar) mim aan den 

Faden zwisrhen oder Uber den knotigen An^rftwelluBgen nn- 
IrE^en. Denn dlexc Anschwellungen sind zu Entzündungen und 
Verschwörungen besonders geneigt nnd gewObnlich milderflkit 
vvrwachsea. Man musi namentlich aolche Vencapnrihien atn« 

It 
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Tfühlpo, Uber welchen (tie Haat normal beichaifen und ver»cbieh- 
bar ist. Mliaden zwei varicOse Venea in eiiander, to lefl »an 
die Ligatur nahe über der Vereiniguaf aa. (ontt mnu mn 
dM Jade für lich iuilcrbu4n. Bim Seitental, wckhar n aftke 
Uber der Ligattr einritaidel, wnüclt AeOUHcnlieB derVem. 
Dir vi\riciise Veue mms an mehrerru Stelleu unterbunden 
werdea . weil die lieferen Aeste Überall dm Collttleralkreiflauf 
wieder beriMlelleD indie«. i»i immer eine gUiutige Er- 
■ckanug, «eklM matm gulea firiolg venpriclilt weoB die 
iMeriwlh der Uelerbiiidtnsilelle Gegöidet atreltciide« Veaeii 
rasch uad ilauornd ni'iRmmenrallfn. — füllen lie sich ;iher hnid 
wieder ho. su ladet ein bedeutenderer Seilenicreialaut durch 
tiefer liegende Hlatfefkste stau. Bs ist dann eine zweite und 
driUe Usletbiadaag der Veae 2—9" nnler der erstea Stelle 
muOamtlt. Zu viele UiteiUidngea um flkeilrielmicr Vor- 
licht erregen leicht pklehitig uad Eiterung. Wenn die zur 
Unterbindung beniinmien V'eoen nicht deutlich f^tnaf; sind, so 
comprimirt man sio tilien i^twai ddcr Ihrsi .lie HxtreinitHi herHb 
hkageo. Maa faegiaat mit der oberttea Uaterbiaduag, weil die 
dirlber gelegete Veae aagenblicklieli zuiaBvenAllh ind daun 
schwer aufiafindeu ist. Nach der Ueilung ist eine horizontale 
Lage von 4—6 Wochen, eine gute und gleichmäuige Ein- 
wickelung und s\<kwr noch eine Zeit laug ein riciitig pamader 
SduttnUanpf oder der Kleielervatbiuid aoihweodig. 

ffMMf inaiMt (aa 1884} das KaU auwli«ni fai UPUiea 
aa. Die Iteidea entennale eattlaadea Blutungen, welclie sich 
iadcu dorch horizontale Lagerung and CompresMon leicht be- 
kilniplen liesscn i'lilrliilis culalaud nie dartmch. uiul der Krfi ljr 
war mtifleos guaciig. Namentlich heilten die Geschwüre aefar 
feechwind darnach. U »pHtercr Zeil bediente lich BmmH, im 
Beiipiele ton Bieiard folgend, der Paala licaaeaiie. 

Bonnrt giebt folgende Vorschriften an: 

a) Es i>t eine üithen' lipiluiij; zu iTnartcn. wcuq sich dif 
Atudehnung aut die »apheoa magna he»chränki. Sind beidp 
VeiCD davon ergrüTen, eo itl jede Behandlung uaiweckniH8«!{;. 

b) bt der Knabe über M Jabre alt, ao iat der Erfolg 
gweifolban; 

c) deigleicheu wenn die Wand der Vene &o dick i«t, dass 
das Blut durch den Fingerdruck achwer vorwürti bewegt werden 
kaaa. 

4) JedeaiiUi iat die Opofatiaa aafuciiit, «eaa die Varkea 
Blaloagen oder Geecbwir« «eraalaeia. 

c) Mnu Ullis» mehrere Slticken in .lern VprlwuTe der erwei- 
terten Vene und zwar ia einer EniferDuog von 3 — 4" tob 
■iaander mit dem KaÜ Miandeli. 

O Maa darf ea aar aa aakbea Stelica aabrlafea, «o die 
Veae ant den Mtukala, and aMi, «o eie aaariltelhar anf dem 
Knochfu yifgt. 

g) Mau ma«« dai Kalt nciateu zweimal auf derselben Stelle 
■awcadca, am bii zur Vene ra gelaogen. Zwi^chea der eriten 
aad zweftea AppUcatioa liaal aMa 3—4 Tage Tctatrticbea. 
Vor der nreflea Anwcadaag epalle man dea S dmrf In aelner 

mittlera l'nrihlc kreuzförmig und bringe dag Aelzkali iu dm 
Grand dei Schnittes. Nacb der zweileo Anweadiug nuts mau 
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auf Piiip Klutiin^ gefastt sein. Sic kündigt sieb durch einige 
Tcopfeu Blut aa. Sobald iodew da» Blut in der Veae h«rl 
wird itod aicb nicbt mehr vorwaru schieben Ulsat, so bat MM 
aichli mebr daeaa n fllMbtea. Dieter ZeitpaaM üitt meielea« 
4 — Tag» aacfc der aweUea Anweadmg ela. 

Auch Jfoyo bediente sich Aiespt Melhode. firtna a|ie> 
rirle längere Zeit auf dieselbe >Veise tiad mciat Mit glinMlgen 
Erfolge. Eiamal sab er Haemorrbagie dama«b, die sich indess 
Icicbt siUlea lieea. Er ertilbll indeu, dw er idaen Kiaabaa 
aarHehaadlnag bekatamaa brte. der ia dea Paiiaer HaifiMlera 
mit Kali caustic. anfangs ^heilt word;it sei, nach 10 Monaten 
aber die Varices wieder Iitkommen habe. Et habe iha nun 
mit d«!o iVadeln nach der Vortchrift von Fetpeau geheilt. 

Laugitr (IMS) liebt du Kali canslic alle« andera Uiuela 
vor «ad nndelHH« Ia mOu ab fiO Ptlllea im falllHuawwHii 
Erfolg erzielt zu haben. Nur Einen Kraakc« babe er Ja faJfCB 
von metasiatischeo Abscessen verloren. 

/iiirjUi i versuchte 1*37 bei 9 Kranken die gleichzeiligi- .\u- 
weaduag der sabcutauea Zasammemchnuraag mit Madeln uad 
der Aaweadttkg des AetakalL DIeeee «aida aoT die Rlame 
zwischen zwei Nadeln Ittags der Vena saphena angebracht. Ua 
er die Kranken nickt wieder zu Gesicht bekam, so konnte er 
über d i^ Ki^ultai diaaar JcdaalUli aehr eiagrcMmdaa Metbode 
nichts angeben. 

Oer Volledtadigkeit wegea sei dei VeHUirena wa idctaiana 
1635 (damals ia Marburg, jetzt ia Dorpal) erwtthut, welcher 
die HanlTenea rings um dajt Geschwür herum aufritzte. &ie 
auBbluli'ii Ins.-, uiiil il.iiui Hill Tr. üinii bestrich. 

B. Drudie zerschaitt die N ene subcutan aa 2— S Stellen 
Nacb Pi(ha vereitelt die darnach entstehende laihraliea V08 
Blot ia da» Zellgewebe gewObalick die Vattbcil» der aabeMaaea 
Schnitte. 

I),is Aiikscl.iifiilciä ciiu h Siiji kci der Vriie nibrie Aicorti und 
Htiiui jeiipr bei U Kranken aus, von denen merkwürdiger Weise 
jedem einer starb. Ich habe in dem aHgeMilMB Thcik mulaea 
uagllicUicbeB Fall Mhaa tcimbat. 

Von dem Anreehneidea aad Aasftll« der Veae mit Cbarple 
und dem liiiiluri h rtiit' meiner Ciinik erleblcu uii{,Hiitklicheii Aus- 
gange habe ich ebentaiU schon ia dem allgemeinen Theile ge- 
sprochen. Dia voa Ceistu empfohlene Methode, die Vese aa 
zwei Stellea la aaterbiadea aad daairiachaa u xancbaiidee, 
wird A. Cbaper, Mim, Bmt, IM^inm aad Keard etN 

Operaüone« «a der Baut 

Es sei hier der Scarilicationen bei hydroplscben Ansamn- 
laagea gedacht. dieaUerdingagewObalicbBrleicblaraaf briagea. 
aber letcbt aa den Waadnadeia Ekttündaag nad Brand erregea. 

rieissigc l'mscdlUgi- \(in warmen ^VriH.scr wirken am besten den 
durch dies .Vusfliessen der scharfen Flüssigkeit bewirkten Rx- 
coriationen entgegen. Endlich will ich noch die Kiaschnitle durch 
die Haut aad Faida bia auf die Tibia bei heiliger Perioetiüe 
erwMaaa. «elohe icboa SuM, daaa Waas aad aeueillcb, 19V, 
Vinrtiii in I. linden empfebtcn , und die ich oft uad zwar mit 
dem anffallendsteu Nackkss der Scbncrzeo ausgeübt habe. 
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Figur I, II. III. lY. Ifas tlerauisatjen eints krillormnjni Sduulits aus der Tibia. 
IL ^iwimliiiif itr aeradm Sägt 

III. Pas Ilerausnäijen tints keilfiirmiijen Slüeke.' an.« iln Tif'ia, hei einevi durrh rhafhilis mit dtr Wblbung nach 
vorn vtrkruwmten l'nierschmkft. Der Aufawj Ja Schuiita trai vui der geraden Säge gemachtjcorden, 
so lange bis es die HiiniiDiiide 'jestaiitif. Dann wurde das Osle<Miit in die angefangetu SägnifttfSkf^tbt 
Knothtns tiiuje»etit. Die hintere Puninn icurde dann gleichzeitig mit der t'ibula zerbrochen. 

IV, Dtr auf diese fl'eite gerade gestellte CnterschetikeL Die Uaut ist durch blutige Nälkt vereinigt. 

— F. VI. VII. Dil keilßrmige Aussägung bei Pes eguinus mit knöcherner JndkytoM noch dm Ftfrmkiay von Velpeau, 

in« sie Sick m Ititiasm bti ftnmdm f^iifftoiAni tibi» Umi. 

r. 17. llaulschniite. 

VU. Der trttt Schnitt unter rechtem Winkel gegen die Längtnacbte der L'nter$chatMknoch«n üt tMVilf geschehen. 
Dia Sägt üt im Btgriff, einm sweilM SdmiU matr tinm WiiM vom 4äfi fcpm dm «riMi m füHim 

— VIIL IMiMf an der Leiche mit uormuleu Knie, um ein krilfbrmiges Stück aus der vordem Fläche der TMa M «Klfkmm, 

Mtk dm VortcMage von yelpean bti knSdienur, Mitfitft gOtogmtr AnckffloM im StUtgrionll, 
0. ligum. pateUat. 

Die folgenden Slässm tind lämmtlich nark dm ZHilmmgm vom JL Muttr im WSnburg (iüuttr. imi. 

Zeitung Bd. l. Srth- 10 und fnlqendr':. 

— Der Bogenschnitt osteotomui tiicuhiri:. hei vr'lrehlem Gliede. 

— .\. Verieisirte Stellung durch Drehung da untern Knothentheiiet nach Vollendung dtr Operation. 

— XI. Oittviuiitia cuneiformis der rechten Tibia. 

— X//. Stellung des l'nterschenkeh nach erfolgter Heilung. 

- — XIII. Osteotomia cuneiformis irryni nach innen verkniihJuUn hmees. 

— XIV. Stellung der Ejrlremiläl nach n fidtjter Berührung der hiidnt .SugepHehen des knochcnt. 

— Xr. Halbkreisförmiger Knochenschuitl xcojen nach innen verkrümmten kniees. 

— IVI. Stellung des Gliedes nach erfolgter Ueilung. 

— XVII. Uoibkni^tirmige Durthsägung der Tibia nebst querschräger Durchsagung des os femorit, tcegen Verkrümmung und 

Vtrinkmg 4m OtfndkMfaJü ihmI Warkrümmmg 4« (hMnH m Mi. 

— XVUl. INt MlMMl^ Saff Mit Maiftr, m nalmUtkar Lmto mdMm. DmvMtr Üt «$ Fm» tbm Umm «fdMMtf. 
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Zaenl «m Ptny, wcfui CmIh ixt fum tiM», mi 

1839 von PirogolJ, dainal» in Dorpal, aujgeftihrl Der leiztrre 
Fall betraf ein MKdcbeo von 18 Jahren, von derrn tum Theil 
ackOD necrotiairtcB Fibula aDfaags 2" wenenannien wurdca 
«■r. SpU«r tnti» die gaue FiM«. mldM ob«« kcweslidi 
■Olm aber Md ftalaan. BMib S|Mdiimf d«r WafefaiMI* 
I den GeleakverbioduDgeu, mit irr Tibia j^elrennt. 
Bei der fiaUauaag kooate die Kraalie mit eiaer sdiwacbeu 



An Lebeoden wird die Ojieralioa dadurch sehr erleichtert, 
data da, wo sie iodicirt ist, ein grosser Theil des Knochens 
«cbon in den WcicLlhcili-n Leweglich und von demselben gelrenni 
aein wird. Ba wird ia auiacbeat Fall lidit nOlbic «ein, die 
N ^ w ta Bd e « Weichlheila oach der fiMtm lAaf* det KaoebcM 
an UeBDeo- Der SchDiti musg wo mOglich durch die Pistelgänge 
geDihrt werden. Sobald man sich hinreichenden Platz Rlr die 
Säge %'crBcbalTt hat. zerschseidel man soijlcirh den Knochen, 
weil dann dai obere a«d oatere Slltck eiazein fiel leidiler zu 
ktoeo tiad. Die Melhode tm SmMi, miidiM im Rmdieo 
■ad de« Muakela mit cineai angezogenen Baad« dm W«f glddi- 
aaai ▼onuzeigen, ▼erdienl Nachahmung. 

Bei der Lelmuff au der Leiche führe man ehuMi Si hniii am 
untern Ende der Fibula sogleich bia aaf deo Knocken, setze 
ihn Dach ao(W&rU bia 8—4" ulerbalb d«i KSpfcheaa der Fi- 
bola iMt mi halle aich dabei immer a« dem Toidera Baad dea 
M. fttm. long., ohne denselben zn zertcbaeidea. Man IM« 
aon, indem man das periosteum mOglictiKi >^cliniit. Jen M. peroa. 
teriioa von der vordem FlHche des Knochens, und deo perOD. 
brevia und longus von dessen hinterer F/üche ab. Doaa dareh- 
aKgt aaa die Fibala 8" ttbwr der nnlera Kntfehclipitie. Ab 
bttfacflutea daza tet da« Oateoiem, iodeea laait ea aicb auch 
mit einer gewöhulichen HoRcnsliE;!? ausfuhren. Nur werden dann 
die Weichlheile starker gedehut und gedrilckf. S. Taf. 31, Fig. 1. 

Man aalfcrnl nun das untere und daai das obere SiUck, 
■MMauMHi diaBladar dca KUpIdMaa lebaaat bat. S. Fig. II. 

Dm Harv. penia. aapctf karä ann lak Aamadnog einiger 
Vorsicht schonen, die Vnlelinig dtrAitparaa. abar iai aabwcr 
an vermeidea. 



der IJmg«9eii€ 4MMll»en. 



Das Kniegelenk iat illr 0|MralioBaB aalar allen Geieaken 
am ^tinstigsien gebaal, weil toB allen Seilea zagtnglich 

isi ijüil seine Vcrhällnisse uiul rmrissc einlach utid leicht auf- 
zufaaaett sind. Die Grenzen des Kniees lassen sich am oallir- 
Hcbataa durch zwei querliegeude Flachen bcatimmen , von denen 
41« eiaa aaftei aban Haad dar oaadyii uaiiB fcaMrii aallie(l, 
di« 



AoikaclmBf 4er Arteiiaa in der Otgtni dei OeteBice«, 

Die gröttte und wichtigate dertelbea ist die Arleria pojilitea, 
welche im Ganzen 6 — 7 kleinere Aeale ahgiebt, von denen nur 
du baidiB Arücnlarea laperioref «ad die heidea AnicaUrra 
ihr d«i CUnufia rialfa Badaniiiaf baban. 



«er ArlarU f«rll*M. (WH- Ar- F.» Air.«! f^. m.) 
Uie Arteria beginnt aiit deai «faeren Rande der eMdyli osaU 
ftMfh aad «nligl da, wa «ia di« Art. libiaL aalica abgicbt. 



Diea IM kan aalerbalb der Stelle, wo ai« des «b«ra acUerea 
Raad dea Saleaa betflhrt aad Mt aalar daatadbaa (in Liagaa 

dea Leichnams) verbirgt, «agcllibr i" aaittbalb dar Gdtak- 

B^ialie dea Kaie««. 

Bei einem jungen kr^riigen Manne betrag ibr Liaas AB 
ihren Aalaagc 2f", aa ihre« Eada l'/a"'- 

Dia Arierfa Uagl, waaa der Ldehaata borfiaalai aaf ian 

Rsurhe ruht, in vielen Fett pehlilli , drf. dicht ;\uf dem U 
[lOjiiteus, berührt de» FiLularraud des .\l. semiini-mbranoani, 
und ist zum grossem Theile unter der Vene verborgen, welche 
der Fibala atther liegt. Noch ebcrfltcblicher and aacb Mhr 
aaeb dem FMarrande la, ■aariMaibar tob den N. bicepa be- 
deckt, befindet sich der Nerv. Die Vene und Artertp siml von 
einer fasciösen Hülle umschlo.iseu, wodurch sie von dem nugt- 
henimlie^eailfB FetI pesonderl sind. Zwiiichen beiden GeRtssen 
geht vou der Faacia aoa eine Zellacheidcwand miUen hiadarch. 

0rt4«r aab Üa Artarle and ia andern PMIen die Vena pe- 
plitea doppell. Obgleich man im allgemeinen von der Unter- 
bindung der Arterie bei Aueuryamen zarlickcekomraen ist, so 
wird es dcntiodi nüizlkh sein, »ich am Leirlinani iliirauf ein- 
zoBben. Dean Iheils wird die genaue Kenatuiaa detaelbea dea 
Cbirargm bei der Natbweadlgkeh elaee tiafim Safanülta, al« i» 
vermeiden lehren, theila kann bei einer Verwnndnng derselben, 
wobei zugleich die llaat ia grOsaerer AasdebnuDg gelrenol wäre, 
ihre riib'rliiüdun^ an dar Stella der Varlatsnng alligilcb aad 
gelbat ratbsam sein. 

Sie wnrde von DitHm^i , aacb den von Fowefoy 1788 
BÜlgetbeillea Bericht. Vegea claea einige Wochen alMn Aacnr. 
traumaticnn anageftlhrt. Ba wurde in die Knieheble auf die 
Geschwulst 2^;J ' luig eini^isclinillen, nud neben dem Nerven 
die Arterie in der Tiefe aufgesucht. Ua die Arterie aber zu 
tief lag, als dasa man die Stelle der Terwaadnag hatte genan 
acbea bflaaea, aad daher zwei Li^ninren wahracheialich unter 
der Wunde oder nicht fest genug an^ele^i worden waren, so 
hone die Blutung nicht auf, und stillte .sich cr.st. aU dm Taf. S, 
Fig. WML abgebildete Instrument um die Arterie angebracht 
worden war. 

Im Jabra 1608 aucbl« ai« MtnuUv im 8L Burtbolomens- 
Hospilal bei einer Ptna vea SS Jalrea, «pfrrn eines Anenr. 

der Art. tib. postica. Die Arterie wurde au i^v] Stellen unter- 
bunden und das daicwischeu liegemle Stüek. durchsthtiiileu. 

Die Kranke starb erst nach 3 Monaten an Marasmus. 

Ub 17S& legt« DumOt die Arterie oberhalb «iaeB An. pafliu 
Uoa and anlertaad afe Ib hSdsten Paaete der Kniekeble. Am 
19. Tage (ilTncte sich das Aneur. Es floss Blui und Eiter 
heraus. Die UelTnung blieb fistul<l.'< . der Kranke »tarb nach 
H .Monaten an den Folgen der l nieb des l'ntcrachenkeU. 

Nack Lufrme lieTea vea Iii l'oierbiadnagea der Art. poidit. 
6 tadMcb ab. 

Die Wahl unter den sorgcs( lilnei'ucn Methoden zur rnler- 
binduDg wUrde aich nach der Lage aod Kichtaog der gleich- 
Mldg forbnadaoea Baanraade ilcUca. 

Aaftaafeaaf dar Arteria tob 4er ia>«ra Satte mm, aaak BifBMB 

Vsrauehan. fiy. III IV 

Diese Methode wUrde angezeigt sein bei einer au dieaer 
Stelle eindringenden Wunde, oder wenn Varicea, grosse Fetlaa- 
aammluag oder aader« Gcacbwilate daa AaJimcbcn von der feean 
Poplitea bladartca. Sie M HbrHceaa aa trenigalea vermadead 

und die Arterie, weil sie sich mit dem Nerven und der Vene 
fallet, leicht von der Vene zu trennen. Nur dadurch eutatcbl 
bisweilen eine Schwierigkeil , dasa aich hier dl« Vau popUlaB 
gewObnIicb acboa ia 8 Venen geibeUt bat. 
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HittUebaitt fF<} III ) 
Man befiaae itf» Schnut an Heiti gestreckten uod auf «eiuer 
kuttprn Seite liegendeo Uuierscheukel, der Mitte der Kuiescbeibc 
freKeiiul>iT, dicht blDter der Tibi», und flibre ihn S" lanf^läDK.f 
des hiDlera Randes der Tibi» abwart», durch die Hsut, deo 

Iianiiicul. adip. bis auf 'Iii" ^;i^l■l.v Dir rlxa in ilcn Schallt 
LonuDMde Vena sapheua maKita ziehe mau zur Seite. 

AaitaehBmr der Arterie. fFig. IV ) 

Man öffnet die Fascia, l'ir^i i\As Ktui', iiclii iliu inneru 
Kopf des M. gaslrociieni. ;iul tml fin lci lu di-r Mitlf zwischen 
nu^sen und innen A\f Aru'nc. wclil;»' ;iuii;ich>t Nun ilcr \ ene 
und dann >or rl>(ti dLnh du- knicknittiniLini; ^efalicled Nerven 
bedeckt wird. Sie liii,' bri ilem Leichii;>ni fint'r .iheii magern 
Krau von der Hau) det Tibialrandes aus geneuea, l'j'j" tief. 

Ki|; V zeif;l die aulMliMfa«l VcfhilMlM 4erAH<Mt «M 
der inneren Seile au». 

Ilaek MarMhal (iM4«e. optr. tob HUlffalKBe). ff>y i'U 
DtT Kranke lieKI auf ilem KiicItPn. lim zu 0|_ieriri-n Im (HiCr 
«rbpnkcl aach auMCO gedreht, tod dem andcra miusig entt'eriii, 
Hhi Knie mütsie gebogCL Der CUnrc ai*^ ^ tuMra 

Seite de» Gliedes. 

Der Scknilt wiril .1.^ .inpcfunEcu. wo da? uiiIitp Kniekrbirn 
dreieck da» obere lirgr^pit alsu am t ibulurrÄurtf d(■.^ M ga- 
»Irocuem. inlernus. u d iJlufl in «cbritger RichlunR nach abwarl» 
uud vorn, 3" (hier 3'/,") lang, und bleibt 1—3" weit von 
der Tibia enlfrriil. Dieter Schniit sull iiii(;crMlir diin Tibial- 
rande des inticni Kiipres des M pasiromimius i-nUiin-i [r'h. 

Die Vena gft|jhcn,i ni.ignil . welche inHpss (jewOliDlkh lillitCT ilcT 
luberotita» tibiac lu-gl . wird , wpim sie sioli iu dem Schuille 
zpipcn «»llte. zur Seile gezoR-n. Du- ln-i;;i'lL"eir A|iO[ifurose 
wird nach denselben Richlun^ prirrnui ji-ilucL t-iii «< iiig mehr 
nach hinlfn als illo li;iul. um die Sfliufu des sosPiiaiinlen 
Gäuiieru!i!.eH zu vermeiden. Man führt den Scbnitl parallel mit 
dem hiutero Rande des »emitnÜDOMM (iMl Mltaitai, Mlhltier 
wie in Uaii/aigHe steht). 

Maa legt aaa da« Meeser weg ond fühn dvn n i him Zcipe- 
fsger unter den Innern Rand des M. (casirocnrni iniernus, 
iwiicheu dietem und den M [ i:>j liieu> Maa erschlafTi den 
Maakd dadurch, da» nan da» Kniee noch mehr biegen Ixml 
Mn KMdrt 4m lockett ZaUgMiab* miidmi 4n MMlithi 



und kommt au da.n Kündel der Gelksse und des Nerven . was 
man im Grunilc dieses Kanne» deutlich liegen »iehi. .Man 
driofft auf die Aricrie, indem man ihre Scheide öffnet (Verf ). 
Der .Nerv liegt üiclil nach innen, wie Malqaigf fltUcblich an- 
hiebt, sondert) nach aussen. Allein durch die Biegung des 
Kniees faltei er sich uud legt sich vor die Arterie, littst »ich 
aber leuhl wegheben. .Mau sichl die Arierie. liei maKern 
Subjecleu Kehr schön lief von der Haut entfernt, liegen. 
V'nn Hern M. soleu» wird die Arierie liier nicht bedeckt, da 
(iiiMT »einen An>alz|iuncl an iler Tibi.i tiefer nimmt. Man hüte 
sich den Schleimbeutel zwischen dem .M. gastrocaero tnlern. 
und dem semimrmbranns zu vernetzen. 

Man muss sich beim Suchen Her Arterie rinht .in den M 
seminienibrau. und zugleith zwi.mhpB de« Kri|^ileii des M 
tlrocu. ballen. Sie isi bisweilen schwer unter deo querlaufendea 
KaiefciMkwiea iemrnlflleik. 

AoftmlMag d«r Arterie to« d*r foi** popUte« «m, HB nlMB 
End« derseibaa nteli Liifrue. (Ftj. VII ) 

Die Kranke liegt auf dem Hnuche der Schenkel geslieckt , Man 
sucht mit den Fingern tlen H.ujin zwisihen den beiden Ko] len 
des M. gaslrocB. Man tiegiont den Srl^uiiii einige Linien unter 
dem Kniegelenke und vcriHngrrl ihn nai fi Uiwarl« .3 — 4" brell, 
beinahe in der Mittellinie . etwa» weiter naih aussen, weil der 
innere M. gastrocnem. breiter isl. als der äussere. 

Die Vena sapliena ninor, welche oft in den Schnitt fillll, 
vernieiriel nisii Mun Ireunl die Aponeurose iu derselben Rich- 
tung, und dann mii den Kingern, ohne das Mesier zu gebrauchen, 
die Köpfe de« M easirociieiD. Maa Iil8>l den l'nli rschenkel 
etwas biegen «nri fmilei die Arierie im Uruude der Wunde. 
Der Nerv liegt ara oberflluhlichsteii und nach aussen, die Ar- 
terie am tiefsten und nach innen. Die Vene zwischen beideA. 
Ii'h linbe dies V'erbkllniss nie ander« ^pfiiiidm l/affljgiie |f(fct 
indess an , dass ,\liwei(hunßen dayns »orRnniinen. 

Wenn man die Trennung iler Köpfe des gailrocnem. nach 
abwärts veriaagerl und den aponeurolisclun B igen des .\l «oleus 
einschneidet, so kommt man an die Tlieiluiiir^.sielle der .Vriene, 
und kann die Arterie ilbial postica . .«nüi .i uud jicron. eioiela 
unterbinden. Die vielen tilierall dopiielt ntigehenden und «ehr 
zutammengebtiiinefl V enei wUrdea iudees diese OperaliOB sehr 



fifur l. imd //. Extlirpatio ßbulae ioiiu.< 

1, Fretlr!;«ni; Jei kimcheni durek einen Läitgenichniu. 

a Sfatel — * V perm lertius. — c M. txUnt. digiloT eamtn. — i. Jf. fMron. irtru — t. Safe ton Hrf, — f. Spalt! 
Iii Vollendung drr Operation, üai uitUri Stück itt nacM dtr Üurcklägung der Fibttia ganz htrautgenommen, 
Am obere in von tttnen Weitklktikn gröutenlheih grirmni , und hangt nur nnrh fiarh obtn mit einigen 
Bändern teieht iuiammen. 

a Talui. -- * .1^. liiiaht potHeus. — e. Art. peronen — d M. txtentor Aaitgr. etmm. — t. Jl. ferin. — /. Jf.oeroa. 

iimjM — g. M tltxoT üfiltr. amm. long — h. M yfron^ frcrit — t M. ^MI#MM#M|t - A M.ftem. mfaM, 

— UL wfd IV. Anfuuliwis dtr Aturia poftilt* mm iantten Em4$ Oer JiUa «m. 

fit 

rK dt^miekmf d& ArttHt. 

«. F«w pefm. -kM. j l fc aihi m. MWw. — «. Jtav. jNylK — i. ^mM 

— f. AnainniH der Antrie Gui fenäkrla atttt fTeih. LinflM Ani>. Die Haut ist in einer Sreile ton 4" ttftd in HMT 

Langt von V' himbeffe n o mm en. Der M- fottroenem. war an »einer unfern Schnitinäcke 10"' dirlt. IKt Arterit tt§ 
von hinten nach tonoärtt gemetten an der Viaerbindungutelle 1 '/>" lie^ nnrer der Hmtl. Von dem NM HM MHi 4ir 
Vene itt ein Stück keratagtichnitten , weil Sie Airr gerade die Ätrttri* bedeckten. Oat Knie is< tf i wdte MMClt. F«M 
dem il gauroenem. ül «n S'/." lanfKt Stuck, ferner ein SiMek mu den SutuMi 4ts i Mwil M id. fTMH. «ml MTfar. 
Aerautyei^nHieft. ^mwrlMil ütM die JfJf. ptänUitU, «o/eiM md fopHt. 

Das Lumen d$r Artui» <» dir OiMrMMhMfNltlllt MMff %%- ft* IMM. ÜHI Ar ¥m f/i"', MAf 4M 
Heveen Mim*« 

«. M. ewrlmvu. — h. Sehnt det M graeillt. — e. StAnt itt M. trmitn^ot. — i. M. fattraencm. ■'•/ ft —i sM 
tmr dareketHuHtnJ. ~ t ftM — f. Pttji.—f. M. tmtnxrtem exftm- — h. 9tk»t it* M phHarit. — i. M. fattroentmitt. 
Omer im-ekte*»iHen. — k. Vena twfktna mmant, — l. M taleiu. — m, M, Mm t Uem . — n. Sekae de* Jf. MarfliHdiii. — 
0. Seknt itt M. graciHt. — p. SUOi. m» tich die Getnktfilte l0adW. 

' — r/. AM\widm% der Arttrit madt MdrtOtat. UaMtehnüt. Retktei Sein. 

— riL A^tnthmg Ar ilrfirfr M» rndur tut MuikKftikt, mh* Lüfrant. HdutklmHL BtOdM iMR. JNr fWMtfrtt Unk 



..uj, i^u.. i.y Google 



Aufsuclittac dar Arteria pofUtea. 
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Axdauchmf des Herr, peroaevt. 



V«riUr«m. (Ta/: 31. Fij. I. II.) 

Der Kranke liegt auf des Baacke. Maa Backt aa der ge- 
etreddea BitmMtt eiae« ScknH, wekber im d«r Kakfcleak- 

tpalle beginnt ao4 3''," »ach aufwilrts geführt wird, und zwar 
parallel mit de« Fibularrnnde dpr Sehne des M. temitendlao», 
aber 2"' \on deraeibra entfernl bleibend. Mit liieseiii StiiLiue 
drinp nao luert dütii die Uaat, daaa darck die Fa4Cia. bis 
■aas die fucn im H. MaiMiriiraMMa nGealdt bekmNii. 
Ua Sicherheit zu erkalteu. daei nun den Sclmilt richllK f,t- 
Ikkrt habe, muas mam die Sefaee dei M. semiteiidiao&ut aa der 
iueru Sriic des Schnitie? j-pfipii. 

Man dringt nan nil den Fiagera oder dea SkalpcUkeUe an 
den Fibularraade da* M. MalHMtbra«««. ia die Tiefe, asd 
iodei, der vordem Fläche die«« Muskete entsprechend, die 
Gefitsssckeide der Arterie ia Feit gehlilli. den genannten Muskel 
nnmltlelbHr l^erühread. BiWas mehr ii,irh itu-^^cii uiiil nhrrl1:irh- 
licher liegt die Veae, ilod noch mehr nach aussen and noch 
oberdilchlicber der Herr. Man ttlhet die Scheid» dar Arterie 
lud lührt die Nadtl xviickM der V«m imI der Arterie (to aad 
utn die AHerie heraai. 

Die IsnlirHng der Arterie oberhalb der fifli'nk»[i:ilic ibt gc- 
KOholiih leichter, als unterhalb derselben, weÜ n^o Uber der 
(ielenkspaltc meist nur Eine, unter derteibea aber Otters zwei 
VencK ladei, von denen wenigatCM die eiae die Arterie za 
bedcekea plegi. Malgaignt iWirt den SchnitI paraliri nil dem 
Fibularrande lifs M. scmjmpmliriin. -.on olit'ii nach abwilrt»; 
Litfrane tAagl vnn der Mitte der fossa po|>lilea au und geht 
gerade nach aurwUrts. Er glaubt dadurch um so sicherer die 
Arterie au fiadeu, «eil der iiebaiN «ich elWM nil der Arterie 
krraie. Kelaer vom ibnm giebt den M. leBlIawUMt. ab Leiter 
IHr dir Aursuchuii^ des M. ireubrnnos. an. 

Sii'ho Aiirilumic lirr Artrric Kifr, III. 

AaftHchua« d«r Art*rte popUtM ia der laiehekie ebes^Mft der 



Pas Knie wird balbgebogen; Kinschruit von 2" Läiigi? nm 
Fibul»rraude de» M. semimembraiios. und sotnileud. bis aul das 
Fell. Die Haut wird nach .lusscn gezogen, uad der Schnitt 
durch eiacB iwcitea qaerlauleaden (dieeerQBcrKhaittlit MUllÜiig 
«ad cchwierig Verf.), (nach iaeea ra) erweitert. Mae fMin 

drinii ein Knopfbisluri ein. und zerschneidet die olier fl'Achliche 
Lage der sehnigen Ausbreitung des M. adduclor nagnus. Die 
Arterie liegt nach innen und vom, die Vene nach auaaea uad 
hiaiea. ITehni giebl lUeeklich an. dea M. jpeiiUleae lar Sei» 
ja «tehea. JHcMr Begl aber (im Liege« des CidaTer) ?er dar 
Arterie. Seiue Aagabea lar flbraat der S^üe aiad Ribr 
BBgeaan. 

Bei der hier dargestellten Operation fiel der lan^^p 
Schallt ia dea Raum twiachea dea M. •enräaembraa, uad M. 
Mcepe, aad tuar eiwae mehr aach taaea, «ai dea Nerrea la 

vermeiden. Die Vena saphena [larva wurde nach innen ge- 
sogen. Üie Stelle, wo die Arterie eben durch die Sehne des 
M. adductor magnns getreten ist, befand sich etwa 3" oberhalb 
der Geleukspalle. Obgleich die Aubadinag aa dkaer Stelle 
•ehwieriger fit, ah lleftr «atea. so kaaa aaa deaaeeh dabei 
dir Verletzung der Vpiic lejclilcr »crmelden. Die Arterie, 
weldjc hier (bei nuem lirafligeu -Manne) 2" »on dem R.inde 
des llautsrhaitles entfernt lag, iwfand sich noch nicht an der 
kiuiera Fliuke des Kaeeheaa, eeadent pamlM aili denelben. 
Oer Herr «aide aack iaaca vtnogea. Der J-aichaan lag auf 



de« teacb», das reckte Kaie, aa 



epetiH werde, lag 



auf dem linken Heine und befand sich in g«riDe:er BfjpunK'. 

Man erleichtert sich die Operation, wenn (nan das i^U^ so 
nach ianen dreht, dass der M. seminendmaaBU daivb ulat 
Sckvere vea iclbst herabsinkt (Verf.). 

AaftnehuBf de« II«rT. p«rM«wa 

Es kann die Besiimraung seiner Lage zur Diagnose von 
Neuralgien und Neuromen, ilip Aursücluing und Durchschncidung 
desselben bei Triamas uad karinackigen Nenraigiea nolkarcadig 
werdea. 

Die aaaieadlch bei BeagdMiliebaagen des Kniees deutlich 
fühlbare tind sichtbare Sehae de« M. biceps glebt den bebten 
Anhallepuuci für ilic Aufsuchung des N. peron. : welcher der 
Miite der patella gegenüber S'" tief, unnültclbar unter der Sehae 
des biceps remoris ia Pclt gehOlll liegt. Sieb» Tat SSl Flg. VI. 

UiUerhalb dei Kaiegeleaka geht diefer Nerv bis zum KOpf- 
chea der Fibula, anmitlelbar von der Sehne des biceps bedeckt, 
nach abwärts fTaf. 32. Flg. MI 0 i. srhlügi sich um de« 
Uals der Fibula im s|iii2i-it SVinkei nach vorwilris herum, uad 
wird hier aar von einigen MaskeHasera des peroa. loag. bedeekl. 
Durch eiaea Jckhlca Fingerdruck auf diese Stelle kaaa ma# 
eia aaBageaeiia hhnuugsartiges GeflihI aack deai. Verlaafe 
seiaer Acile hcrfetMagca. 

(Taf. 91. fff. r4 
Er liegt dicht am Fibularrande des M. iemimenbranos., Ia 
Feit gehUlU, &— &Vs"' ualer der Haal, aM bedeckt die Veae» 
welche aa fefaem lanera Räude elwaa herrorragt, zinu Thell 
unniiitflfiiu. Dl»' ei^i iitlic!!«.' Thcilung desselben von dem .\, 
peron. geschieht, bald nachdem der N. ischiadic. das Becken 
verlassen bat, Jedoch liegen beide Sierven noch bis in der .Mitte 
des Oberachcahela dicht aa «laaader. Hier aber, aiaacbaal 
erat ia dem eheraiea Tbell der KaleiHile, ealhtaea ale il^ 
von einander und aehiMa vaa dea i^aicigeleake aa, jeder leiaea 
beaonderea Lauf. 

Auflraektuc dei Nerrut cemmuaickn». 

(Ia/. r^. fi.j. n. aj 

Dicaer Nerv ealateht aaa der Verbiaduag eiae* Aites tom 
Nerv, peroa. aad tob H. tibiai. peaiicas. Die VeibipdWIccMn* 

befindet sich meist in der Milte des Oberschenkels . manchmal 
erst in der Oegend der fossa po]»iHea. Er ist indessen leicht 
an der Vena saphena parva aufzufinden, welche gewöhnlich 
durch die Haut Khiuuaert, aad liegt aebca deraeiben. aoaier- 
der Pkedae aaf des IL 



{.Taf. 3i. ril! t i 

Man hndel ihn bei gestrecktem Knie dem ohern Kande der 
jatella gegealber, zwischen dem hiulern Rande des M. sarior. 
aad deia mdara Raade dct M. gradlis la Feit gefcttili. «-»"' 
Toa der Bkat ealArol. HMier obca Begl er twitdtea der 
Knochenflkche des M. s.irioriijs uiiil iIct (Iiiiiflllchp i^e* \I, gracilif. 

Oer tuberosilas tibiae gegenüber, kommt er an dein hialera 
Rand des M. sartatiat la Fell gchlllt. aaiaerlHdb der FlMd», 
«ua Verachaia. 

Win aiaa Iba ilcher ladaa, se vam man dea aaiera Read 
des M. sariorius frcilcpcn. Dieser .Muskol zeifhnet sirh rliidnrch 
vor den drei andern aus, dass er der patella am nächsten liegt 
und bis aaleo leiachig ist. In gebogener Lage kommt der Nerr 
dem aaieni Raad dar falella gegenttber, — hei Streckuag dee 
Kalaei» dar Mine dir Kaieechelbe gegenüber, aa aaiera Raad 
MaAele iw Varscheia. fir IM Uer dick. 
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Mtt«l 

Dupuytren pxslirpirl«' rine linsriiRrosse, schmerzhaft« Ge- 
schwiilüi. welche dicht Uber ilrm iDnern Kaiiil ilcr palella bei 
einer UOjährigpn Krau srsh (nach ihn iumear ibro- cctluleux 
enkysi*- {üeDüluit). Kine eiriche Antcbwellune nahm J/arjr wef;, 
UDii eine Hixtere tlirht uiiier der KDicMheibe DupuytreN. In 
allen diesen Külleu versrliwatid der Schmm Dach <ier Operation. 
Ihibois entrerntf nach Spauijeidiierijs Millhrilaax ein kleines 
Neurom von der vordem Fliiche der palella. Von de« oben 
erwiihnleu (iescbiiBlileB kHnn man mit Wahrscheinlichkeit 
grhiii sseu. dasü sie Rill kleine» llautnerven znwimneajebaugen 
hnbcu . weil sio so aaacerordentlirb viel Scbraerses tatrutMcht 
haben. Es war mit der Entrernnufr keine benonder« Sdmiei^ 
keit verbunden. Mehr Inicreste bieli'ii die GeschirUlle, wehH 
mit grösseren Nenen ziuamnenhaugeu. Vc^pMii eathnte ein 
sehr ^roKtes NeuriHN VM 4m Mwv* iishiML ■— Dmeam oabm 
eine mehr als 4 fM. wtegwide fiaiokwilit IM im Nerv. 
U( liiad. vo'f,. >f eiche dtudbei riogalieru rafab und mit dttaea 
ScIkiiIp t'iij>: >rrbuDdcii mr, ohne deo NerraD t« vtrlcltMl. 
Ich hat»' jedoch in beidn Fftflen Mm f«MM« AagRl» ImImi 
küujM II. all wrlriier Stelle d«i Nerven die Geacbmlll feSMSMI Iwll«. 

Poniifi In Lyon uhn 1949 dM Cl«sekinilM aas der fMHi 
Poplitea wefr, welche vu> der Operallon die fiMHe enn Hllbifr- 
«ies zu haben scMeu, Utk «her bei dar BnUrpatieB den 
Umfauge einer webckM Mnn emf«. Die Gcsokwakl hatte 



die henigsleii Schmerzen und Kriinuitj nach dem V erläufe des 
Mmkcls verursacht. Die Haut dartincr wurde krenzlbrinig cin- 
gcadmillen, die Aponcurose in derselben Richtung gcspalien, 
eine darüber liegende Mutkclportion sorKlUltiff getrennt. Dann 
wurde die GeschmUt Li« zu ihrer .Mitte gespalten, der in der- 
idbnt uverleUt liegende Nerv herausprHparirt. und die Ge- 
•chwnlsl dann ia twei Theiien beramtgenommen. Eine Arterie 
maiste unlerboDdeo werdea. Nach einem eiafachen Verbände, 
und kalten UanchlHgen eatilaad zwar anfaugs eiae schmerz, 
hafte Büeriuf, ullela achon udi 16 Tagen war die VeraariiHf 
?eUnd«i nM ier Kranke vollkomniea eeheilu 

' eistirpirte i h fiiip lO'" laage and 6"' dicke 
na der fossa puplnea. welche die heltigilen nea^ 
niciacbca Sckaenen verursacbi hatte, Sie war von den Nervus 
tlMalli MatiMB bedeekl, und zwar so, dass derselbe von ibr 
in drei rotflMen wnäh umiM geiriebc« worden war. Es ge- 
lang 4ieMlb« hcmRuMen, ebne die Nerven zu verletze«, 
nii AuMkaie doiger Ueiner tUw« welcbe nii ihr zwar feat 
aber akbt inreb sie btadereh gingctL Die 



ribeeM «bKebea Gewebe. enlUett 
■liuigs enutaiuhn noh der Operk- 
lion bcAige KiUtpre Ia der Bxircaittt und Scbaanen. wdebe 
Bloh bis in die Phiisable varimitelea ud drei Tan udanertM;. 
b einer liin^re Zeit Mbaltaldes AUMtÜlai^kdt. n*ber 
Scblaflosigkeit genast der Knuüie taAkMiMB. 



tmschreibung »u üPafmi 



L IL //'• VNttrhfMlHii« dsr Ar»rk ofierta» der Giimla|Nite, $utk im V«rfuitr. 
f. AiiHlMftiijtt, «Nfcher «bot durcb dU$ Fcicf« fMlniM^rR ist. Jfdfere , 
JMt. tinite Stfte. 

a. Stelle wo ■,ich Mul M tHi t^MM, e. AAm d«* M. 

b. .Vu.AfMiiAiTi. A Jf. 

ii, iufitiehuug da- Arterit. 

a. Vena c. Art. poui, an Jii 

I, Schtte ,ir.t M. tirrp, durch üt üaiU 4. MtoktAaktn. 

.M/.n.,.-r..(. «.JL 

il/. AualoiHie drr ÄHtiu- von /iinicn. 

Ei unreif nu QuodralHüdC «OB 4" «M dir BMt 

btdeckenden Jhexie (rrij/ettgl. 

«. r«M MfAfM f anm. g Her», ptron. 

i, V*Mt F^/Mt A. jV. gattroenemiut. 

t. Art. — i. M licrpi frmons. 

4, f'fn» : ..TI'». k. y. Iiiialij poslicut. 

e. Iferr. t'um-mknn-.jM/. /. .V eornrnttnUaiU. 

! .V. gatlrocnemiut . 

I¥, ¥. Au{tuelnms der drt. jiojfiif. obtrkalb der (tilcnkspaKt mch JolnrU 
IV, AmnekHttf. 

y. Aufsuchung der ArtetU. 

a. M atUuclor WUfmU. e Art. poplü. 

b. Muskclhnken. f Slelle. <ro ^er f/tr», 
e. .V. bitept femarti, g M- iemmemhnmotll$, 
d. Mutkeihakcit. h. U. ttmittuitmt. 



md ÜB ütßm itatk Smfmmg oUsr 



— n. 



AeiTen, icefcfee von 

0. Kert. eommm. 
b. Vena tapkena parttt, 
e. M. Mtaiii»*mbraiM>i. 
4. — wKlwftil», I 



e. — 



vm d<M Knie herum 

f. M. ittrtoriui, &Jfaw. 

M. gatlroemmbH, 
A, Jf, pcroiwia. 



— m. AMimi» itr Kernen, weicht lon aiii«eit WUi «sr» «I dem Knie su lihm lind 



a. M. wmttut exitmm. 
K JT. rtttiu femoris. 

0. itllllneitfi M. Itni. fütda* latat, hitr tO'"br. 
d. M. tic^ fttmi*. Mtr 12'" tr. 

/: _ _ _ _ — 



h. Xen. eornmuMe. 

i. M gastrocntmiut. 
k. M. tiiial. antic. 

I. Kopf der Fibuia. 

m. Af. e-xltnt. digil. eomm. hna. 

n. SUUt, m du etittdufUt tilgt. 



Ylli. AtuUomu dtr an drr innem .Seilt de* EiUett titifmden Nervtn : 

a. JT. ttmmemkram,nilfgailtkltrS"'iniQ. f 9.- t9 

i. — nu/iu inKmuf, 

e. StelU, mo iit Gti 
i. Sand. 

f. M. 



S. V. tofktna mafnu. 

i. Stkiu des ü temtli-nJinoivi , hier .? ' briU, 



k. H. lartoriut. 



L 8tlmt 4*1 M. graeUU, lutr 2y, "- breit. 
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SMiBtar Al8(shiltt. 

Operationen am Kniee. 



welche wpi^pd Krfimmaniy dea 
werden» im Allgemeinen. 



HMkah. Mit oder obiie 



dar iMMttmMMOg der 



Et bMMfaea diMelbM 
Im htiMHMT Sindkuf dn KbImi, 

te Oarduchoeidang der Sphnpo onit 

Kewaltsamer rascher Strpckunt:, 
ia der raschen niid gewaltsanu ii Streckung 

uDier d«r Aaweadiiag des ChlorofonMt, 
Im Tma^DC m flaMnwbn i ^ 

BllKBitat, 

in TraBBiiii(; der knadiemen Verwachtung der |»ataBa 

Abmeiselunp. 

II keilförmiger Kesrciiou de« Kuiegeleuke«. 

Oi» KrtinniBif des Kaieca haae vertchiedeDe Ur»achen 
IHÜMB, tmkhe biawaÜMi eioula. fM OAar «btr ia Gfaciucliiifl 
nirkeid, uftraln. Man aicbl samt, dMi daa Kaiefrleak 

bei jeder HiHrkrn Aiirülluti|; der Kapsel mit KlUuigkeit (ich 
iB cineD sluiii[irpii \>iakel krUnuni, uud zwar nicht bloi bei 
lebenden iMeuschrn ia Folge VM acuter seröser Ausschwilzunc 
«dar tnamüacber oder «Mh acoibatiacbef Wuttuuiumaliiag, 
aoBdeni e* eribigt dicaelbe, nach den Veraochea vob Bmuut, 
auch hei il>'r \.iuhe- I>nr;ius ppfu hcr\nr. ilass die Ursache 
ilifiier Krümmung: uiclii nlleiii ilariiinen zu üucbcn sei. dass die 
Kriinken die grössle AospannuDf; der Seilenbftader, weil sie 
•duDerzh«fi aeiB würde, n fenacIdM auchea, weaB diaa «BCh 
•Iwaa zar aehriafiar nawllftlbilichea KitaaaBag bcilragea wird, 
snnilern PH iiiu!s auch eine in dem Kau des Gelenkes liegende 
I rmaehe gclieii, welche diese Krscbeinung horvorrufl. >Yahr- 
scheiulich hHngt dieselbe davon ab, dass die auf dem Tordern 
Tbeil denclbea liegcadea Maskela, lugleicb aiil der s«br aaa> 
dalabaraa Ka|iad, achr locker aalliogoa Bad aehr hoeh galMbaa 
werden kOnaen, ohar eine gewaltsame, nicht zu liberwindeude 
Streckung des l'oterscheDkels henroriu rufen. Die Muskeln aber 
(semimenbrauos., |in)ilii., gaslrocnen.) . welche die Kapgel vun 
biaieu bedecken, hegen sehr feat an, werden mit der Aua- 
dabauBg der Kapaal «ob dea KBOCbaa abfaditagt, aad aMIaeaa 
aa daa Kaie krflnawn. 

Botmel giebl eiao andere Erklärung von dieser Erscheinung. 
N,uii si'iiieii Wrsucheu hat die Gelenkkapiel in iler i^eliogpuen 
Lage des kniees seine grOsste Capaciuu. Werden nun FlUssig- 
keitea ia die Grieakkapacl gespriut. so suckl dIoaaHw nach 
wiaoBuaeaer AaaflUlaag der HoUe die Kaochea aaaalBaader 
la trelbea. Da bbb die ligaai. eree. ned laieralia, welche daa 

beWegticbeCbaniier des Kniees biiiten, mrhr nAt li Iiiuten ,\U tiiich 
Tora ailxea, so wirkt die tiewall der Fllissigkeit mehr auf die 
van Uegeaden Knochcalldiaa, treibt aia 
aoBiit daa Kaiati 
r, Ofersdensiska. IL AML 



Das Kaie ninuat tob aclbat aaiao gerade Kichlaag wieder 
aa. aobald dl« HBad^ naoiMrt tat 

Bedeuleader aad aBdriMltiger entstehen nnnchmal Krtim- 
muiigen bei anfialleBdem Krankenlager, namcBlIich nach 

Sfhweicii Tv|iluis. Sie Werden lu-rvorfe rufeii Hureli dir I,af;f 

unri wahrschciulich uaterbalien durch Verminderung der Sjrnom, 
Schwund der Muskeln und des dazwiadMB lieteadea Zeiigo- 
wabea aad BMch aad aach durcb die iMaafeebreade Gesundheit 
aad dea 6ebn»di dea Gliedes, ohne die AawendoDg der Teno- 
tomie, die selbst unzrtiHkin.U»!;; ist i /. (nniifr), fjehobeu. 

Manchmal wird durch K<*lzui>); der mntorischrn Nerven eine 
dauernde Muskel -Zusammeoziehunf; hervorgerufen (lonitchtr 
MrmK^). Weaa daa Uabal laag« Zeil ««dwieri hat. kaaa die 
Teiotoade dea HaoptirfderalaBd hebea (tArtmei% 

l'i^r MuikflrlieijraatiNinui, so wie der sogenannte >\iihil. 
Kheumaiismus erzeugt nach I ircAou eine bxsudatbilduag lo dea 
l'rimitivfasern der Muskeln, wodurch sie in ein contractilea, 
der Narbe »kaliohee, Gewebe uaigewaadett werdea. (Dit rimth 
«MtfMke SdkieMf «aA Fnriep) (UaMiBmilneMr), Dieee lal 
oR Sehr harluarkig und erfordert, wenn die milderen Methoden 
vergeblich versucht worden sind, die gewaltsame Streckung 
nil oder obne vorheriger Sebneadnrchscbneidnng. Aach macb 
Varbreaaaagea aad Gaadiartirea ia der foan peplil. kOBaeo 
VarkrihnaHwgea «alatefaea. ICumruamm • €kt»rtelbm, — m- 

tauen . fairiat telae ntluhtm.) Oiaa lol diO aobcilMO TtH» 

nunp iler .Narbe iudlciri. 

\ iei häufiger i»l die Verkrümmung, welche bei Entzündungen, 
die eine Uegenenilion der blUidcr zarttGklaaaca. ealatebt; at- 
■cailidl bHai loiaor albna. Aalbaga ealatabt ale »ir iwA 
da« Bestreben des Kranken das Knie in eine Stellung zu bringen, 
wobei die Seilenbänder weniger (gespannt werden, und die 
.Muskeln liieien dann der Slreckuii}: nur i-iaeo vorübergehenden 
Widerstand. Bald aber werden die Biinder ood iiebnea, ao 
wie ihre Sdietde darch Euadat aad Verdidaaff TeMbrferl, die 
B&ader auBentlich werdea, weaa dieae kraaine Lage lange 
daaerl, auch ohne Inllllrailoe kiner. Die Gelenkfläche des 
l'nterschenkels niekl. ofiiip sirh In dciiisclhen V erliiillnus gegen 
den Uberscheokel zu drehen, etwas nach hinten lanfmgende 
spontane Luxation), die Fascia verkürzt sieb darck lafllralioa 
aad darck daa laac« Vetkartea la dieeer Steliaac. Geht nun 
aaeh die BBlsfadoBf Tovflber, ao bleibt doch dieee Stellung 
zurlirk tm/iv'onis motlit), und hierzu kann sieh noch «pHlrr 
eine orgauiüche Umbildung der Mnskelu gesellen (tontratiura}. 

Ancb hier ist eine gewaltsame Streckung nach Verlauf der 
BattttBdaag ailCklanlorB iadicin, Biae SabBaadarahaehaeidaag 
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▼L AbMhaitt. Operatioaen am Kaiee. 



IM 



Sabrataae Zanebaeiixag tob Maakela. 



ist dann grwohnlich uichl nothwf n<ti;r ^i<' ^:\<in auch, jedoch 
aur mit Vorticbt, biitwpilen wtihrpiid dpr Hntzüiicl jiig anßt'ifeudct 
Werden. Jfdoch itl die« Bichl ohnr Gerahr. 

OA kakaa lick hierbei kanfauigc VenraclwiBgeu der pa- 
Idla «der KMdiMM«li«dwilCB aif 4m GdeaUhchrn gebildet 
(Sthiih), «radureb 4i« AMllthr«ag dw OptntioN vM ackviariger 
wird. 

Es küanon .sirb auch knOcherae, brickcnarlige VerbiadiBgen 
ia den Gtlcak« KcblMclbabeo (aadiyloiia daia, ouea). «ckhe 
Boeb darcb ((cwallume Streckmir terkracbta oder aaeh Mak'a 

Vorgang, abgemeisell werdeo kennen 

Kodlich könueo die eiuxclncu Cielenkendea 80 mii eurnndpr 
wraekadieB, daM aia VOUlWadif in einander übergehen (An- 
d^plarf« MIM« cvRipfela. perfMta). daaa isl die keiUttnaige 
Baaedie« fadidit. 



f ejaniailaieiaag der SeOiaa bei 



I, Var- 



MaB fadal M den Scferiftalellcni weatf darlber aafafaben. 

f/"iir/f hat au« einrm rnp-lisrhrn Mijicum ein Präparat ange- 
fulirl. in irelchem bei KuerkaBimlung io dem rapul libiae die 
Art. poplit. Uber dia bialera Waad daa aacb Uatea aaatadchDten 
Sackaa verlief. 

if aiWiarBl- Lofitimi <I8I7) «nkkll «m ataaia Ahaaaaa in 

der fosia popikaea, welcber di« VaOtaaa nd dca N«rm aach 

hinten gedrHngt hatte. 

Fuhrtr macht Bi«p Mililiciluiip uinT eine zum Thiil kuflcherne 
ABGkjrlose Biil «o bedeutender KrUnmtiiig des Knice*. daitn die 
Wad« deo ObeiYchenkel barflbita. Die Sebne de» M. temi- 
■enbr., gracilis ond lartorioe warea aber einen Zoll weil voa 
Kaochea euirernl; die Gefilu« tierea in der Mille dieses Zwiichen- 
raunes »ob der hniicni FIiuIh' i'.i-! Kmn hem aligdiist. In Avt 
Gegend der Geleakverl>induBg lagen sie Jedoch wieder fest aal, 
von fibrOiem Gewebe umschlossen. 

Uebcff daa Variialian der Harm fiabl SOuA die gan; »Ii 
ftmtime aad knrse Ifotif, daaa dtbef tHalg Veniehangcn und 

S|mntiunffu dcrsrllieii vorkommen. 

Die Muükt-In findet niün büufig Tprrntrt, die Sehnea von den 
bocben «bgebobpD , grwobnlich mit rcsifm Narbeagewebe am. 
nad Tamacbaea, daa Zellgewebe aarbig aatartel, die 
«aidldtf, wkknl »dar aalgalaekeft 
Voa im TaraaMtdcaaa 0|MfaliaMMlhodaa baMahlBB wir 

Herst 

Me Md>«itaae XersehDCiduair ▼»> Muiketn nad SetLnea ia der 
Gegead das Kato««. 



An der ti>TJoru 



iic tlrsxplbeD am M. rcettlf femorii. 



Ditffenbacti zerschnitt Iipi einem vrralirtea Querbruch der 
palalla. deren Fl&chen weit von einaader niandpo, das ligam. 
lauOaa aad daa M. reeius leaoria, am daa Gelenk aichl aa 
«haa, «feeiMk dar i^aulla. Dia anckattaka wardea aa 
düBduitriikM aad dBiak Maaea balMIgIt — die HaUaar 
friaag. 

An der iumra Stito. 

fiadrte aeraekaiu (164S) dea M. vaalua extanaa 1—1 Vi" 



LnMiM dar 

Kaiescheibe nach aussen . welche durch eine Cnniractar Jene« 
Maakels lu Wege gebracht wurde. E» erfolgte Heilung. 



fltaikar iM ta laikaaa dar 



Ab d<( luattra Flicht. 

M. aaaH 



Uaifa, lad dlt Pkacia, iiddw aaa ah SMlga- 



üi-lzle Sehne des M. icinor fascia-' .luvchcu kjiiiii. Du- Zcr 
üciiQeidung einiger oilcr aljpr dieser itehaen ist wegen Knie- 

cüBtraciiirea so oft vorgenommen wardaa, daaa aiaa AaAlbniaf 
TOB Naaea liberflliaaig eracliesBl. 

EMt will, naa roll dia Traaaoag vfta der Tiefe aadh der 

Haut zu ausnihren. 

Üitljenbach giebt für die Zerschneidung der Kniekehlen 
muskeln folgende Regeln: 

Dar Kranke liegt aaf eiaeai «It aiaer MalraUa kedacktm 
TIaefce. «ekke geaaa hia aa daa Raad deaielkeB reiekea nnia, 
und zwar so. dass die Kniescheibe sich f;pr;ii!o auf der Kante 
der Matratze befindet. Von den Gehülleu wird der gesunde 
ÜDiertcheukel etwas abgezogen, das Becken fixirt, der kranke 
Uaterscbenkel ao viel ala aitfgiick gestreckt aad dadarck daa 
HarwiapringeB dar Sehaaa beftlrderi. Maa bildet dank AaT- 
heben der Haut eine Falte, ftihtX das Messer zwischen Haul und 
Sebne ein, und durcbscbueidct jpiztere im Zurückziehen des 
Meüsers. in<lim man zugleich mit der andern Hand aal die 
Haut und den Meaaerrkckea drückt; gewttkalick dea bice|i«. 
semiiaadiaoaaa «ad aeatecatbraa. Dieia Oarcbadmaidnng ge- 
schieht am besten 1" Uber dem Gelenke. Die Trenuutig von 
dem Knochen nach der Haul hin, hält Dieffmbach für gcPAbr- 
lieber Jtiil .si hwun^'pr. Die au stärksten hervorspringenden 
Sehneu werden zuerst zerscknilWa and aaler aacb aad nach 
vermehrter Streckuag daaiil UHrtgcfthraa. hm die Sfananag 
Biebr aafhhtial. Man schlingt nun ein Handtuch um das Knie- 
geleak, wa* von beiden Seiten durch Assiütenien angrzngeo 
wird , dir da.? Zi rn'js^t'tn lirr Haut und den Blulauslrill zu 
hindern uud biegt und streckt nun den Uulersckenkel abweck- 
selnd. Bei einem hohen Grade von Starrbeil ist ea aaMBlIhh 
BMtilkk, daa Kala aritfikkat aiaik la bl«|aa. Bei aiagUcbfier 
Strecklag iferdea dann die etwa aoch biaderadeii Sehnen oder 
FascienstrSnge zersLlmiiien, 

Wenn sich grosse Narben an der hialero Fläche behodea, 
so soll man eine Hand breit Uber dem Gelenke einen QnaiN 
sckaitt BMekea, ■aachflHd wird awa aack dl« Uaal dar LUfa 
naek vea dem dareater Hegeadea O e wake abtreaaea taliitea. 
Tiefliegende bindernde NarheiiNlr.'lnge trennt man sebcntan. 

Das Glied wird durch gut gepolsterte Schienen ausgestreckt 
erhalten, alle Vertiefungen mit Waiic ansgefullt, die f,naiv 
BxtrcwiM aiBgetriakaU, kalte Umcklkge aargclegt aad dar 
Vatkaad eiaige Weehea aickt ekae diiigeade Unacfce eniftfat 

Die StrecknDjf mit einer Maschine tiach Luuvner ohneTi'iio- 
tomie wirkt zu rasch uud gewaltsam, und bat (Itters Zerreiiutungen 
wichtiger Theile in Wege gebracht. Sind knOcberne Ver- 
wackiaagea zagegaa. dicaelbea nickt aakr bcdealeBd aad daa 
la d lvlda ua i jaag and iai Vbrlgca geaaad, le verihkrt aaa tat 
dieselbe Wei.se. In andern Falle wi ndet nan die Methode der 
Abmeisciong von Schuh oder der keilfOrTnigen Kesection von 
Rhea Barum an, wie spller angegeben wird. 

JIL IrfHifmkick «eadata acil I8tf aater Gklocafonaaarcoae 
die aafltaga alMhlleba, aaekkarktlMgeSlreckaag ekaaTea«' 
lonie darch die Hand an. Sobald dnrch die Narcose die Br- 
scUaffiiBg der Mnskeia berbeigeiulirt ist, wird der Kranke auf 
den Baach gelegt, und unter abwechselnder Beugung and 
SKeeka^ daa Glied aack aad aack gende gezogea, aad dienar 
Zag bei Vavkaadeaaaia vaa KaeckeabrMaa vaach verailtoki. 
Bei Contractur der Fascia wird die subcatane Tenotomie za 
Hülfe gerufen , und bei tpanoeaden Narben die Streckung Hehr 
langsam ausgeführt. Selirn enlsuhen darnach bedeuleiide /,u- 
fikUe, weicke darck die gewühuiiche aatiphlogisiische Methode 
gewdtaMi MdM bekuqift werden ktfanea. Die vielen PkUa 
«oa UHtgtnUct eaUM, die ?oa Sekwk, Bt^Uiirt deai VetfiMMr 
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«. A. «Iltn Hil bfolg wu(c(Hlut«i Op«nUwwii dar Art lyrecbai 
Mir ffer fln« EwaduMsririnik 

/nntisfr fl'^i«^) will die Tenotooüe bei KniecoBlnctvni 
Bur auüuüLiBsweise AD(r<'WCDclel wiitea, und verlSisl sich auf 
die na<'h uod uach aber «inlmlu'iul iliAurrmlr Wirkutic srinrr 
Muchüien. Botmü, weldier licli viele MUbe ail der Con- 
■lrwliMimcfcMMi|wMaMUiM«)yb^ (Htall ftafadillif . iu» 
•i* oft CUmrtM \* Stich laim. 

SduA Mellt folKende Regeln Dir 4le CoaMCMr 4m Kni«- 
gflenkes auf 

Die Teaotonie kaoo euiijebrt und die Heilung durch lang- 
MIM StrtdwBf tritagt werden, wenn das Gele«k groHe Nach- 
{Mtigkeil zeigt, mu d«r WldmUad grlMlMillMib Ton den 
MotkelD und oidbi voi Atai Autnsa» der Knocken g«gen- 
einandpr nhh.inp't, nftin sich aii den hintern oder deu sfiilu hcn 
TiMilcn des Gclcakei kpio fetlei Narbengewebe o<tch dem 
DMCkbndl VOB BHer gebildet bat, oder das Narbengewebe nur 
v«a AbtCMMii WUtllillO Üti welche auuerhalb d«i GaloiikM 
liegen. Wen« 4er Wlikol wm Knirgelenli gegen 90* kMt tuid 
dir Kriimmiiug ihren hauptsächlichen Grand in den Muskeln 
nnd Sehnen bat, lo ist die Tenotonie ein Beschleanigungsmiltcl 
nr Heilnng. Für den Schnitt einer jeden Sehne wird ein be- 
toidorw SiMlieb fOMchl. lUo nll doM k«ine Narcose an- 
WMd«B, wdl 41* enckiaftw Mnkdo lioktatark genng hervor- 
sprtnfrcn und It-irhler GefUsge und Nerven verletzt werd« klInMO. 
NamenUich gilt dies vom senimenbran. und biceps. * 
[)ie gewallsame Streckung mit oder ohne Tenotonie ist 
iwikirt — bei Vcrwacbeoi« der GoleokltackM dwch Narboo- 
rabdiinz oder PieadoUgonnrte, — bei Venni«ba«a4r iar KdIo- 
scbi ilto mit dem Oberschenkrl . wriui rlrr Reugewinkel noch 
nicht lij" bÄlt, — bei Knoehenuncheuheiieu , — wenn die 
Mnckrersuche nicht zun Ziele rühren und dabei kein« An 
ipMMHiR der Mnskeln beabocblel wird. Mao brarsht der 
Sircckaag nicht jedes Mal gewahaoaeBeagnngTorbenoodicken, 
M ist dies nur bei flbrö»er Vprwarhsun;j drr (ipiriikflilchen oder 
der palella noihweodig. Hrhigr Kntzündun(;pn trttrn nur aus 
nahmsweise darnach ein. Hauiger entsteht Subluxation und >clhst 
LuMtio«,— Einmal eaUtaad Riu de« breiten Knieadieibenbande». 
I dn«b Zuieehenaabeinnt bellle,— Momnl brack «asKlIpfte 



des Wadenbeines . jedorh ohne N'.ichthcll für die Heilung. — 
Fernen können Si^trun^ri ii im (>(ruhlo und der Bewegung dnrdi 
Zerrung; di-r Nerven (■iii>i('hra . d('s(;ii-ichen theilweise Zfr- 
roistnns der Arterien, und EiureiMong der Hanl hei festen 
Norboo, 4le bmh M«r onbentM imiea oder «HiehMidon 
muss. tV'enn die Kniescheibe durch KnochensubiUnz renra^sen 
ist . fto trennt sie S<hvh mit dem Hammer und Mdsel. Kr hat 
in zwfi Fillloii der Art vortrelTIn he KcsuIiüIc crrcii Iii Kim' 
Gelcnkentilinilung hat man darnach nicht zu iurchien , weil dii- 
SfjfMvMkopsel in siOekm Mim rcrllial md mil Ibritacn 
Hnriwogtwebe durckzogen ist. S« weil SeAuA. 

Findel eine vollkommeue knöcherne Verwachsung der Ge- 
lenkrndrn statt die sich durch l iilvrmlichkeit de« Gelenkes, 
durch Schirund der die Ivnochen i»edeckenden Weicbiheiie. durch 
doMÜchcs Hervortreten der KnocfceHmriiao «od dorek roll- 
kommen« Dnbewef lichkoh zi 
dl« kcänrmic« Rneection. 



Ma 



leeeebnsidnny «m ■. 

1 M, icaiMMiinoaH Alngi *cb«a 3</t" ttl*«' 
I fMori« M. iM aber kior aock aitJioakel. 
Bral VU-9f obrrkalb d«« eowlyloa M die 

SpIhif ohne Muskclfasfrti. Sic rag;l hei <tihos;nrin Kiiif 

Stark nach liintea hervor, besonders wenn ntan den kranke» 



eia« Anauanfung la vannebnar Bangnng f«n«bami lAail. 
«ahread «n da UMaracbenkol doiok Poallohaa donui TCr> 

hindert. Sie ist die unlersle von allen Sehnen , znnHebU Hr 
von drr Kascia und dann von der Haut bedeckt, und ist deot- 
lich Z1I iiihleu und zu sehen. Gewöhulicli wini &ie dem condyl. 
(emoris gegenüber zerschnitten. Sie ist hier rundlich , and im 
Onrchmesser ungeAikr 2"'. Ander« «IckiafO TMb kann man 
dabei okkl leidU rerletMo. Voodoo in derKaiekoUeliegoodflo 
S«kaon tat aio wohl oa bftaigftao 



Bern 



ahnambi 



Oer mil «laer dlUM« Fatda aberzogene Mnakel badoakl 
von aotseo ud blnleo deo M. gaslroenemiu, nad iai bei 
kriini^cn Müuuern dem obern Rande doB «oadlflna iNloiMa 

gegenüber 1'/," breit und V«" '''<^''- 

Da oberhalb des gaslrocnem. die Artrria poplit. den Muikal 
namitldbar borikrt, vaiMr nuen abar diaaalbe dorek doa iuMn 
Kopf des M. gaalracaeoi. to« deaatlfc«« fMrent tM, «o i« <• 

rathsam, die Zr rsrtineidang des Muskels jederz<'ii weit unten 
als möglich vontiuehmcn, und vorher immer den Versuch zn 
machen, ob man de« Pdf der Arterie fühlen kann, nm 
Vorletioogeo d«r ArMti« n rormidaB. Ob dio Lago dar Ar- 
tette bei KoiekiflmnnngoB rerlodert aei, ood in wischen Ver- 
hällulüiien eine solche VcrUndcrung bestehe, darüber habe ich. 
ausser den oben angeführten BemerkiiBgen, keine Angaben 



erfordern auch ninncliinAl die Zcrschuci luiip. Das Klpisrli dieser 
MuHkclii gebt nt'iier herab, als da» des M. semitendiu. An 
der Tibia liegt der ivniescbeib« am ntcbalen die Sehne de« 
sartorias, daaa folgt die da« grodlia; die doa «emllcndia. i«t 
die BBltnUk Bei ZatadnaidMag doa aarlor. oad fncNto kaaa 
kicfcl dar N. aafkeaaa mapH» gaOrofHi wardea. 



Dieoo SAoo aintagt bei B aagBBgaaaatraagBB g ea deaKoioea 

atark an der Ku«<K-rn Spite der fossa poplitea hervor. Sie be- 
deckt hier den .N |Ki|iiiieus unmittelbar. Dieser kaan daher 
bei drm Sehne iisrhnitte Icirbt verletzt werden, aatb lat dioa 
schon einigemnlo geacheken. Liltb, ScAhA. 

Dr. A$mm In PlikkHoa bM deaielboa 18» mbiMhiialM 
aaek mit zerschnitiea , deoo die daraacb gewaliaam fotgvaom. 
mene Sirerknng des Kniees war vollkommen schmerzlos, asd 

f's ^idllp siih 1 IUP nicht z» lir'^i-!lii;i'mlr I hiiiii [ip i\cs (icfuhls 

uud der Ueweguog des ganzen Unterscbenkels ein. in einem 
zweiten Falle, in weiobem er aaadrUkliefc ka m arkt, daaa er daa 
Narvaa aickl lencbnitlea habe, war das LAhmongsgefkhl Jedoa- 
falla nur dardi die feeten Schienen entstanden, denn ee ver- 
schwiiBil na<li Knifernung derselben 

(ßordon UucJi in New- York (li»44; zerschuili den Nerven 
bei einer subcutanea Trennung des M. bice|»s, wonaek Tanb- 
beit and Schmers, die aicb bia aaa Fasse aasdekaiea, oad 
sp&ter ZuckoDgea ia daa Wadaamaakah erfolgten. Der Kranke, 
bei dem ausserdem die koiillMHigo Roaaotioa comacbt WOrde, 
genass indessen. 

Pauli sah eisen Mann, hei dem nach der Bxslirpation eines 
aai Kaie ätteadaa Stoatom dauclbo aiekl makr gaatnekt «erden 
koaato. Rr maekaltt (I6M) reo der Wnode naa dl« Sekae 
lies hicpps. semitend. und sfreimcmlir. mit Erfolg- Kr In-nnie 
in einem andern Falle den M. semitend. und seminiembraaoii. 

W 
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VI. AbMfeiriH. Op«ntiMM am IMm. 1€6 



luunilteibwbiitter den üeleokkaorren. wo die Arterie am betten 
I, anf einer 



Dir F.iüiM IhIü nitnmi sehr ofi an dm (loulrariun ri Tin i! 
und ist auch nicht spIk'ii die vorzüglich wirkcodi^ VtraalassuDg 
dazu. Sic «lurde daher \on Üiflfeuhadt, SiromtyeruuA Anderen 
(Mdmiliff hU den hiniera Hukcl lendHiitlcm. iiulo» jui. 
Mnlc ele ton im M. Uefpi ab nd achnitt sie qner ein. 
Sie iit von d<'u liriiien Ixi ('ütitriiriurcii au drr äussern Seile 
der fosta po|tlilea liegeudeo StrUngeu diejenige, welche aicb 
den KuedMi tuldiM bcfiidcL Der tadere Sinaf Iit der 
Ma fcioepe» 

Ab- 



Bia eonsl geiundeg und krüftiges Frauenzimmer halle nach 
aiaer n Pabnar 1^ verlauieaea rlieuaMUicliM Kaicfeleak- 
eatiindaair ciae redriwlalttielw Goatniclar dieaea Oeleakea be^ 

kominiMi. Die Kniesrheihr war etwas nach aussen gclapteri 
ganz uubewt'glitk uud zngle krine dculliche Bp^rrnzuii^. drr 
üolersclienkel etwas nach aussen gedreht, und »olir neiiig iim h 
aaaaaa verriickl. Im Juli ibil wurde folgende 0|teniü«B an»- 
CalfehH. Aa der ftaaaera SaHa dar KaiaadMib« ward« «In 
ovaler Lappeaschnilt K^niacbt, dessen (crösste Wölbung I" von 
dem Seilenrande Her patella nbatand. der Lappen iurücks;e 

8clil.<|;<'ll : ilitiin au der Sli'llr, nn ilic Kii'/cli.'riir \ iTHiii li'.uii;; 

der Kniescheibe vermulbel wurde, ein Scboiit durcii die düun«' 
Lage der Wei^beilc gaaMwhl, aad daaa dia Trenanag mii 
den Meisel and Hammer Targoaonunea. Diese erfolgte aichi 
eher, als bis der Meisel durch die KnochensabRiaBZ bis hinler 
dir MiUf der Kniesclicibc K^rdriiiipen war. Dir liii^ichrrnc 
Verbindung an der iaoern Seile vtiinii^ durch Anwendung des 
eiafacben TreiMtaationshebels zerbruchen. Bei den Meiseta 
Mtgle aicb viel Blutung. Nack UantcUanf der Beweglichkeit 
der Kaiescheibe gelang die gewalttaaie ^rrckung leicht und 
ohne Sublukrilioii. - Kiii)|ir;Ki!lir, llenpflasler, Hcilzschionen. 
Eis. üntztindlichr Ut*H( iiiHi, am 4. Tag Eiierung. die durch eine 
Oelfnuug zwischen den übrigena zusammengeheilten Wund- 
■■adeta abBoaa. Am b. Tag Streclinog. GegeaOlanag. Nack 
t MdaaMB war alles reniarbi. Naeb 0 Uoaatea war diaKale- 
idieibe wiedtT fest, das Knie geulreckt. 

ImUecember l*"al machte AicAuii bei einem 26jabrigen.Mlidchen 
wegeu derselben Ursache eine ganz ähnliche Operation. Hier 
war aber die Loiaieiselnag der yalell« icbwieriger, die Blaiaag 
Uagcfea geriagar. DiaStrcckaag erfbrderle mebrOaiiall, das 
gestreckte Kaie bekam darnach eine ma«sigr Valf^ussirllimg. Es 
folgten heftige EnlzüBduDg, Eiterung, Senkuagsabsctiseu. s.w.. so 
das« die Kranke 6 Wochen lang in Lebensgefahr schwebte. 
Der Prack anl die Kaieacbeibe erregte , wie in dem erslea 
Falle, mebrere Maaaia laag Schmanaa. ZaIaM mrde dia 

Krandi; mit ppMrrrkleei Kniee, Wl 
lichkfit Licliahcu batie, geheilt. 

Kaiiförnüi^e Reieeliaa bei roUliOBunener Aachjlote dM ■niefa- 
laako mit Varkraaunung deualben nach J. Rhea Barten In PhiJa- 
dalpaia. (laf. 35. Ffg. rill.-J. tmd laf ii. fig. t. IL III. 

Im Mai machte BotUm zierst einen Schnitt von dem 

vnrdprn Knude des äussern condjflns O».'*!.'' inriiris, wflrlipr 
qpier Uber die vordere Flüche des Sdieakela dicht am obem 
der patsüa biaweg ging nad am 
r 2V»" über 

aafag aad schräg aacfc abMfU la 



dem Eude des ersten lief, um sieb unter spitzen Winkel alt 
ihm zu vereinigen. Diese Schnitte drangen darcb dia HmI. 
d«B kl. raclas and telaa Sehaa, daa M. vaatos iBtamaa aad 
elaea Tkefl des M. raitos «ziernus. Der dadarcb eatslaadeae 

l..i|i|un. so wie die Wfichlbeile rings um den Knochen wurden 
abgeirennt und ein keillbrmiges dreieckiges StUck aus dem 
Knochen gcsilgl , dessen Spitze nach hinten , dessen Basis aach 
rara lag. Einig« Liaiea der hiatern KaackealAcb« wanlaa 
aadarcfeslgt gelassen aad dvrch eiae Kafeknng des Kaacheas 
so zerbrochen, dass die Ktim hi tis|dii;i-r ilic liinlm lireende 
Arlcric nicht verleUeu litiunlrii, Miud. ru narh Mirii ragten, lu 
dieser gebogenen l.agr wurde i1[\s f.lit d eilialii-u bis man an- 
neknwa iutaale, dau die Kaocheafragmenie sich aligeruadel 
butea. Dann wnrde aaeh aad aaeb der Wiakd Terringert aad 
aller Druck auf die KtiirkrMenf cfUssp vermieden, bis endlich 
das Knie gi-radc stand und sicli uacb 2 Monaten eine feste 
Vereinigung gebildet hatte. Vier Monate nach der 0|ieratioa 
kag der Kiaaka an su gehen, aad koaate seiae Geackafie, als 
Am, apwar talikaaimen gat besoifeB. Btee kleiaa Wiakd- 
slellung am Knirc mnn absichtlich zurlickgela.ssen , well 

dadurch das Geheu Imtliler ist, als bei ganz gerader geitreckttr 
hAireniitUt. Nach Harlon nusa man die Stellr zur Uurcb.sUguaC 
dem eigeallichen Gelenke so aake als mtfgiicb vomebmea. 

Ba brt bagreiflidi, dass sid diese Oparaliea in ikrcr Teekaik 
und Prognose von der Resection des eigentlichen Kniegelenkes 
Ifadurch namentlich unlersrhridel , dass das Gelenk gar nicht 
iiiiiir vorhanden ist. und daher die Üperatiou mit Pinom unler 
^ni listigen Umstünden berheigenihrleu nad mit Schniltwasdea 
iii r Weicktkeile ceaipiRcifMtt Kaackeaknicle m vaiiMdMa ist 

If'. Gibton (1842) ia Amerika aperirla aken sa aa elaam 
17jiUirigen Neger mit sehr gutem Brroige. Das Glied war Jedoek 
um 1" kurzer giwiiiilfu. Desgleichen (inrdon Buch in NVw 
York l!>M an eiuein 22jahrigen Manne. Er nahm die Kesec- 
tioe aber nicht in dem Überschenkel vor. «ia Mm Airton, 
aaadsftt an deai Galaaka aaiksL Dia Aackilaae war aacb «aar 
vor 7 labwa mH etaer Axt erfcaltenea Verleizaag ealslaadea. 

Üiiiidvleii des OlnTSchenkfls r.i|;lcn hccMir. so dass die 
kuiescbeibe zwischen ihnen eingeklemmt nar. l'eber dem innere 
coudylus befand sich ein knOcherner Aiiswurh>i. Ausserdsai 
kefaadca sick ia der Umgagead des Kai««* secha aaagabrcitaia 
Narben. Die Sekaea der Katekekte traten bedenlead Imrror; 
die Haut in liir riii;r<l)iiiic war beweplirh 

Zuerst Hurrieu dir .Sehnen der Knioheiige subcutan getrennt, 
und dabei der .Nerv, poplit. zerschniiteu (siehe TanoMMiA M. 
biicil». ftautr. pag. 107>. Fünf Tag« ^(«r ward« aar 

Heseetien 

geschriitea. Touraiqaet an Uberachenkel. Ein querer Schnitt 
in der Milte der pateila ««n «bMai «««^^itaa iv dem andern; 
v«B der Ifill« di««ea da swaiter pcfpeadieaiarar aafik dar apiaa 
llkiae n. Treaaaag de« ilgam. paiellae aad der keidea Sellea- 
blader in der Ausdehnung von ^'^ drs Knnrhrn'i '\ Znll 
unter der pait-lla ein querer Sägescbaill aacb der hiuierii Kante 
der Gelenkfläche zu. Hoher oben ein zweiter querer Schaill, 
welcher den erste« aaiar •tnmffta Winkel traf. Anfangs wurde 
die AmpatadaasiRga, daaa kleiaer* Sftgea nad Meisel gekraackt 
Da die Knochenverbinduo^en hiuipii noch m dick warm, so 
mussir ein neues StUck au^ dem Sch('nkrlknii<:ti(-ii einlernt 
werden Die noch Ubri|;e Knocheabrlicke wurde durch vorsicbligsa 
Biegen zerbrochea, die Knockeaspitzaa aut dar Knockenzaaga 



Annkkemag dar Sagefluchea hinderten, die blDterea Sehnen 
Bat«r «ehr «larkar Biegung de« Knieee von der Tibia getrennL 
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Die KnocbenAiicben rugiea sich nun aneinander, iad<%u ragten 
iit IfwrfciMiHiilnr des Oberadieoiiels , weil diese Fläche dicker 
mr, tum hervor. Zwei Lifratarea fttr U«iMf* Artmra 
«ww lothweadis. Der M. poplii. mr «avarlMit irebltabM. 
Di? Kcken d^r IIhiii1,i[i|'Cii wurileii verkürzt, uinf mit 7 bialiffen 
Uefleu vereinig;!. Scbieaen bt-i inas»ii;er Krümmuup; ties Kniee«, 
HeApIlajter, ConpreiMD. Aofiuig* trat bedeulendc i-ntzündliche 
BmcHob «in, und »igi« licb Oftcri kraapfliall« Znckuf en 
in d«r Bztrraint Bnml varrHekloi sich die K>Mfc«Bll«hM. 
Eine lanjc Zeit hhch Srdmorz In der Wunde und dem Fiiss- 
rürkrn zarlick. Nach i» Monaten war der Kranke gchfill. Die 
operirte Bitr«aÜUlt war kUrier aU die gesunde. An dem 
«IfnlMinnrlic «nlarlelMi MUgMilgtem SlNcke koute mn die 
CHraM iwiiofaM den « fa mbw Knocimi nioll 



■fei 



Mtt btot >*el> BartOB, rar Q*baaf an Aar 

(Ta/: 43. Fit. I. U. Ol.) 

Da M d« «ifUiAan AmM»* dk ÜMlib u dar Ope- 
mtioDüsiplle gr<tsstcalbeil« geschwondea ikd daa fialaak anf- 
gciiobrn 181. so treten die Kaocbenumrisse weit deatlicher hervor, 
du- VcrlrizuiiK der so sehr verdünnUu Wiichtheilc ist viel (ge- 
ringer , und daa Geleak braacht man gar nicbt zu berttckaich- 
tifM. Daher tat die 0|«nllan. da m sie indiciri iai, am 
Lebenden weit eiafMher, ab aa den LoichnaaM adt farnndem 
Kaie. Ks l&sgi «ich eben wegen dea leUterea Pa n i na dea nnch 
bei diejicrD, weiin nicht zufällig eine Anchyloae TOlhandan iii, 
die Operalion nur unvoilkommeu au»riihreu. 

Biaachaitt in die W'eichibeile, so nahe am Kniee als mui:li a 
(Fi«. 1. II.). Ka wird ein draiechigar Lappen gebildai, der an 
der Kuasera SdieakeHttch<# aeioe Baal* aad Verhiaduag mii 
dem übertcbenkel hat, daniil iler Ni-rv. j «■rnn, uiclil vt'rlclzl 
werde. Der Lap|>en wird so weit vou dem Iviiochen nach aus»en 
sarlickgescblagen , das« die &lge bis zienlicb an die hintere 
nicha daa Knoidiana fellihrt werden kann. Es wird wui ein 
kfliinndgee SMMk aas den Kaochen gesagt, jedoch so, daae 
von (Um hinieni Tbeile des.sclhcn eine dünne Lamelle wm^i' 
trennt bleibt, damit die Arterie nicbt verleUt werde. Diese 
Lanieli« bricht man dnrch, indem naa den unlera Theil des 
Kaockene nach biaiea drlnct. weil dadarch die SpliMer deaaelhen 
na^ vwn gerichtet werden and die Arletle nkhl veilelien. 
Die Biepuüii: des iiiitern Sliitkes n.icb vorn, nm der Eitremitat 
die gealreckle Lage zu geben, wird beim labenden erat nach 
«inifHi Tagen tei g enewn ie n. 



ZnaaaunenateUug aller bis jetzt bekajint gewordeneu Fälle nach 
J&ger, Teztor, Balim, OlUgaier, und eigenen Zositaen. 
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»eblatigeTrennanK (leHlJnter- 
■cbieiklLeLB vom Oberwclieukel. 
tHM» frtiWfw erarü in fimi), AwaL /innori-liöüilit. 
CtoMUekt«. 

Sie wurde von iixnWtmtau |10I2) und Hildan (1632) an- 
geratheu und auch zu ji ni r Zeil schon ansgefUbn S{ imit 
eapfitbiea «te auch SUin aad Droidor (1758). Die neisieo 
aa deren GUnugan eerwe rien aie, aa aenerdinga aneh Jlunu. 
Jtust bcachrtnkl ihre AuafUbrung aef de« Fall, wo die lastra- 
menic und GehHiren zur AiBputalion ffhleu. Pnü nachte eine 

solche Erfahruug. Narll Tt.rU'r isl sir ludinrl. wr-ri !ii 1 n-r 

sUrtea Kaochen die vordert-u ^^eichlhej|e vrrnirbtei, du- hiiUern 
aber noch braackbar sind. Yelpeau , der früher die Enucleation 
verthcidigte , hat aie wieder mlaaaen. Fe^, Jtoaii, Kern. 
Ttxtor, SmUh hnhen sie empfehlen nnl iMglüht. 

hem machte die Operalirjti statt der AapHlalie «nwie nnd 
BtutiMU ist derselben Aasicbl. 
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SMOia: 

WOrdifiuc der Operation. 
Bs wird durch diese Operation eine grosse und schwer za 
bedeckende lüiorpellache freigelegt, die Wnndllkche iai sehr 
nnghick nnd neigt wenig aar ReHaag, es entsiobea darnach 

leickl Blteransummliinp . V'rrsrhwHriiiiK und FiiilelbilduDß . und 
nach der Heilung bildet sich meist ein scblerhtes Htiisier für 
einen kliusilichen Fuss. 

KixhJägtr dauerte dieUeitaag nMlatcni 3 Monate, obachon 
der Lappen gewfhnMb dareh die enie Vereinignag nnheBle. 
üllagnitr verglich 31 Falle, von denen 12 den Tud zum Aus- 
gang hallrii. Die meisten 0|ierirli'u l)eraudro Mch in jugend- 
lichen Alter, unter 30 Jahren die grossere Anzahl waren durch 
lange Biieraag geschwächt, aar ia fi— B Fallen warea die 
Kranken rehnai nnd krlfklg. Br alelit nanwnllich die IS »> 
glücklichen AusgUnge in Minsicht der Veranlassung zasammen, 
und da zeipl sich denn, dass entweder eine umpasiiend frewählte 
Mfihnilr iiiliT MiLsi zufällige I 'iii siiuide nder ganz ungünstige 
Verhtliinisse hierbei wirkten. Bei Velptau starb eiuGreis, bei dea 
die Opwration wegen Gangraena senilte TorgeneaHnen werden wir, 
28 Slaadea aach der (^eraüoa. Bine sehr erschöpfte THjahrige 
Frau hatte das gleiche Schicksal. Bmideiu operirte einen Soldaten 
Hill romnuinutiyfraclur vor (lonslaiiliue DieKr.iiikcn lilienan allen 
Widerwürtigkeiieii. .Mangel an Pflege, Lebeatnitleiu n. a. 
welche in diesen Feldzuge Torkaaiea. Br starb. Der Kranke 
se« Gtr4§, der eine Schnaawnnde deich die Tibia dicht naier 
d«ai Kaie« erhallen kalte, war scboa lehr geschwAcbi. wurde 

von der damals lierrschendeii Choleriuc ersTifTen und erlag 
derselt>eo. <i\fon benutzte zob Ijippen degenerirles Haatgeweiie. 
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Dtr La|>{jeti wunle braudig, der itraiiU tireitele sicti au» uud 
tfldlele itn Krankra. h I PAllen von BUmdin und S'tipeau, 
•D wie bei ilem vod «fr «iicrirln Ndiagi« fya«Hri» den todi- 
lUkn Ampmr;, 8amUn$ nachte «fuml einm sebr Ihdi^i-d 

vordem ! apfiPii. der nicht anhfille und tödlln hp (•".ilpriiiig zur 
FolRf halle. Hei dtni Kall vod Scnve iu Alrili.» wurde der zu 
laoge vordere LHpppii brnudip. Die hinzu gelreleue Cholera 
beachlcKUgte den Tod. Jobtrt 0|>erirl« eine ftw mtgßn Gan- 
fnen nrit den Zirkeh^niit nnd Kc^mm cHm eebr lene Pran 
wegen Krebs des l'nlerschcnkpfs, bei jenen bildete sich iiiiru 
leate EnUliBduag der Synoviaiiiaul . bei die»er Absci^^e uud 
HecMiM dM ZcIlKiinbei. 

rreiwüiigo Löiung de> OatanchenJi«!« im K.EÜef elniüie. 

Vier Falle >on llnerhave, (Signoux, Pujül und eiu fuufter 
von mir beobachteler siad vorfaiuden, wo der Unterschenkel 
darch Gangraen IreiwilUg JoifciiMiei wurde. Sie endigte« 
alle flBcklieh. Btoen eiMlill «at Pu km th mt . in wehhcm ileb 
der Knochen blni durch Granu)atinn und mit einer guieii Narbe 
Uberzogen halte mid wo dennoch das Gehen gut von Süttlen 
ging. Daiscibe fand »tatl in dem tod Sabotier milgriheilien 
Falle, wo der l'nlenchenkel durch UnTorsichligkeit in Knie 
ahgehueu «erde« war. Man alehl daiane, und au den tob 
Vrlpeau und Smiih mitpeihellleD FlÜlen. dass eine blnssc Be- 
deckung mit ÜHui nhue Kieitchpolsler das Gehen aof dem iiiunipfe 
Dicht binden. Auch Baudent und Migir Itnaen der bluueu 
Bedcckna« mit Hanl Vorsttge ein. 

Auch Sierff In Rdnifibttf lleHt daM eel^ PUl <t8S7) 
von einem Idjithri^eii Koaben mit, der einen Sen$eabieb in 
die fossil po|ilii. erhalieu hatte, wodurch wahnichrinlich die 
An. poplit. zersi l.niiteii w^r Ks ( iiisund Brand, der l'nter- 
achenkel löste sich treiwillig. An der inoeni Seite halte sich 
ein Lappen erhalten, der lar Bededtaag der Knochtallachc, 
nachdem der Knorpel lich exfoUirl balle, benuUl wurde. Der 
Kranke^ verliei« iwar lehr krftAig, nber aiit einer Tbalergrossen 

Heber das teebaleebe der Oferatton im Alfenetaea. 

PUU mi Bnudor rieibea. Jcdecnal die Ktieecbeitie ait 

weij/iiiielimen. Ersierer fiihrl einen Fall an. wo sie sjiiiter sehr 
hinderlich war. Velpeau , lyrlor u. A. br£llilig:eu ilies nicht 
L&S8t man sie »it/en . so wird die Wunde ungleicher und es 
aalieu in den dahinier liegeadea Schleiadwaieln teicbi fiiietaa. 
•anuDimsen entitehea. f($A Bkubu iudese aoH nun aie nur 
Weguehmen. nrnii krank Iii. Jä^rbHllin dicbciti FhIIi- die Knu- 
clealionfUr uuzal»K.sig. LäugnenitUit et sich ntchi.daüK durch ihre 
Wegnahme die koorpliche Wundflache vergrns«erl und den 
SlroeknufMBiuhelB ihr Aaaetiiwacl fciaubl wird, ao daaa aicfc 
«eadbea nrVekaiebeii. 

Wenn der Nen'us poplit. hei den l.rq)penr)|ieralioiion in Hern 
Laiipen liegt . sidl er grklirzl werdeu. L'uierbunden wird die 
Art, po))l. und niunchmal die articulares. 

Jfaij^jpne will jedeanul die tieWukkoorpei nil eatfenU habe«. 

Methoden. 

Zirkelioluiltt nach Velpe«u. i r-jf. 3:i f,g. III. - VI ) 

Man aoll bei ge«irccktena Kjiiec die Haut i—4 Querfinger 
breit aaler derpaieila kreiiOlrmig zerüchneidcn, bia zum Gelenk 
•biOaea aid umcksiobaa, — bei auaaiger HeafiBf daa Unier- 
achaakela dta fideakiaiUali^ loaen, md iarak tfaea 



radeu Schnitt die hinten liep;eaden Weicbtheile iu gleicher Utthe 
mit derUauttrennea. Biatixn ladall dieaVarlbbreaalan nUltai 
lieb aad tu acbmenbalt Nach rielea an Leichname angesielHan 
Vemehen, halte ich die«« Methode dennoch fUr die bcel«. 
Man itiussaber \or ili m Kn isn Imiiie die Haut gut zunickziehen 
lassen. — den kreissrhniii noch unterhalb der luberosilas tibiae, 
dann an jeder Seile einen bis zun Gelenk beraurgebeadaw 
Liingenachnitt machen, de« tonieiB Haallafpea bin xan lifaa. 
paiellae laalOacB «ad uaeb «iftMUla atUaffea aad aaehiai ■■■ 
liis Gelenk darcbacbaiMn hat. ao rarfahrw «ia Fe^iami 

augiebl. 

CorauaN «UlnU den hloMfa Schnitte n^ekk dieUtiakeU 
trennen. 

Na Waadapalia aoll aad «aaiiia tob ma nadi Uaiaa 
gehen, daalt dia Rariit iwianhea dia CM^yl. aiiia fenaili 

fallt. 

io6eri machte bei einer ^Ojahrigeu Frau wegen Gangraen 
den Zirkelachniu. Der Staapf achwoU OdenaUf« an, die Kiaake 
etub, and mhw fliad Bitemng der Syaorlahaembnin. 

Velpean enucleihe bei einer sphi fetten Frrm wpf:''° Krebs 
den Unterscheakel. Der Uber»c,beukcl schwoll sehr stark 
an, es ToigM AbaceaaUMaagM , HacrMO daa Zaqgawihca 
und Tod. 

Dctadbe auwhle Ii Tage naeh eher Conmaniliffnietar dea 

llatcncbenkeis bei einem 20j!\hrjf:rn kräftigen Menschen den 
ZirkeltchBill. F,s war seil eiui^en T.i^i u Hrnud, heftiges Fieber 
und DiarrblJe aiirgelreleu. Vetyrau schlug die lUul inauschelleD- 
anig zurück. Die erate Vereiaigang han aicbl zo &ande, da 
noch Spnrca alaifcer Qae«8chiMg ald aa Obacachankfl behadca. 
Be erfügio aiya^elatoise Geschwulit md ca|iloaa BHanng, daa- 
Boch trat iiaeb 60 Tagen Heilung ela. 

Pii-hnzet wühlte, durch die Nothwendigkeil gezwungen eine 
UperaiioB . die zwiackea ZirkeUrhailt und Lappenacbniti alebl. 

oiUujnUr tuM (beende ladicaiiaa llr dau Zirkalaclnilt: 

Bei Kiadi-m, wo die Bant am Kaiegelenke gefltssreicher and 
die Synovinlhaat weniger ausgebuchlet ist. Weniger eignet 
sich i1as JUuglingaalter hierzu. Im höhern Aller lunirkl die 
blutarme Haut und das starre Zellgewebe, dass die Bedeckungen, 
die man durch den llauuchniu gewonnen hat, laieht fOa van» 
breitetar Ealifladaag aad Brand ergriffen werden. 

Von MurviRe warde ein 2j»hrigrs Madeben (1^42) nach 
(1,'e.ser Methode operirl, naebilrm m Fultje einer (:oiii|ilicirieu 
Fraclur der Unterschenkel brandig geworden war. Erst wurde 
ein Zirkelachniu dicht Uber der DeaMicadawlinie nar durch die 
Haat ffeDlhi« aad nittckgaacbbicaB. na Warden dia Maaheia 
aa'daithactaitteB, daaa ile «• lang ala mflgncb bltebea, an von 

hinten ■■iii Flrisclipolüter zu liilitcti. D.uin «iinii- das ligam 
pRiellae zerschDiilen. die Kapsel geUftnet, der Uulerscbeakel 
entferni und die halbmondOsrmigen Knorpel weggcnonunea, £a 
wurden dia Art ftfL uud iwai Muakelarleriea kurs aataibaadaa. 
'Vier bintfg« Ifube nnd Beftplaaler angelegt, über die KnieacheUw 
und Knirkehlr' pine c;raduirler.otn[i'(";';p nnd dieselbe mit einer Biaia 
befentigi. ^0 wurde das Kindringfu vou Luft und Eiter ia die 
Synovialmembran verbinden. Den &. Tag war die prima ia« 
leniia, am 1». Tag dia Veraarbaag gtMalaalhaila gdaagfR. 
Vier Wadaa aack derOperaliaa wurde« «ebvenucba mit eiaea 
gewöhnlichen Stelzfusse cfmiii'fit, womit das Kind sehr gut 
gehoB kouDte. Zwei Jahre apsiter Lefdad eü sich nod) sehr wolil- 
C. W. F. L'häe operirie zweimal nach dieser Methode, aad 
empiebli aie aehr. Der eine Kranke. Mi Jahre ah. walchar aa 
einem aehr poaaai Gaaebwlra daa DataraAeakda alt kraaklaAer 
VertaderaatderKaachaa und des Zellgewebes gelitten halte, starb 
aachdea äob Abaeaaia gebildet. Dwchbüle uud zuleut Trismus 
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«iifMlellt hatten. Hut Wtcbcn oach der Operotioa. Dtr aadere, 
14 Jahre all, bei welchen AMhyJolirwcw wdCwdnMlamfaidw 
PiM nod ZeheoKeleakra nd AinpUe dar inlira ftdranttt 
vorhanden waren, viurdr volIkoituneD berfetlellt. Die Knorpel 
wuren aicbt abgetdmitien worden. Während der Eileraic 
■IkMM lidi bäipilicInflMa bt. Di« Vimiiifiit mr in 
ptfftr Ikilug TWfeDomm Ironien. 

B«in*rka^;ea Oer den Zirfc«l>ehBitt 

Der Zirlieigcbiiitt hat in den FUIIen, wo ^euag Haut zu 
leiner AusfBlirung erübrigt werden kann, die grossen VorzUg« 
der SinCiddMit, LeickU^I uri geiüs«« Varletzaac vor dei 
I tinienf hiiflliiii Tvnu. Anck iit cm tohr mhnofciiiälieh» dm 
er. nameDilich tiri jungen Tollsafligen Krukn, VORlBltafc Wehl 
eine priiDa ina-uliu der Uaut gcsiallet. 

Man erleichierl sich aber denselben gUU MtMrerdMllich, 
veui mu felfeaderiuue« veiikhft: 

(Ttf. U. Kg. Vn— XL) 

Man mncht bri (»psircrkirm Knipc und gut zarlickgeiogener 
Haut eiütu ZirktUchiHli durch die Haut, 2'iV' unirrhalb 
des uiilcrn Randes der patclla. Dann wird ^nradi- iibcr 
den KOpfcfaea der FibitU (Flg. VIL) von oben nach ab- 
wttrto ein S'/i" ■ufar HuMdiiltl tMMwbl, wdcher in dem 
Zirkrlachoitt endigt (Fig. VII.). ein (tat fleicktr Iber dea 
hintern Rand der Tibia (Fig. VUl.). 



Nu prtiMttirt man aber nur den vordem Theil der Um! 
■mah ufutita, hunrMiU» des Ugim. pMellM udllMt dtM 
M Tid FucU ud pnnnle. ndlp. idt MOglldi "in demaeiben In 

Verblortung^ , um da« Absttrhen der Hanl zn verhindern. 

Mau scbnridei jetit das ligam. palellae durcli. öffnet zugleich 
die Kapsel, trennt dann das zur eignen liakeo Hand befindliche 
ligaa. laterale, dann daa ander«. Das AnUndaa and Zur- 
ncbMiden der Huder erleldMerl der nntenileheHd» GehNlfc 
dadurch, da?;.'; rr wrrhspl.iwcise durch Abziehen und tJirgt'n 
des l QttTSchf nkels erst das eine und dann da« andrre Band 
anspaant. (Siehe Fig. IX.) Dann trennt der Operateur die 
KrensbKndar, aendueMel, «ihrand der oben Gebüf« di« 
Waiektbeile ataik nacb •■fMria ileit, nt Säen Zuge dia 
Gefftisp lind hiuleru Muskeln, und gehl dann mit einiger Vor- 
aicht nacb abwärts, um in dem schun gemachicn biuiernllantcbnilte 
ZB bleiben, und endlich durch denüelbcD herauizugeben. Die hla- 
lera Poriioa der Haut wird alao akht von den Mnikeln geirantt. 

Da An llaloraa flahMliwrlianm aabr ban aiad, ao mtu 
man die condylos ossis femoris mit der Klieaabaiba, dia akb 
gut abwärts ziehen lasst, bedecken. 

Wenn die Knieschsibe mit Kepp;rii(iminpr wenlen niuss, wai 
Pnü nnd AroMlor jederzeit ratben, aber Yelptau, Jägtr A. 
im AUcamainan nicbl flir aatbimdlf ladaa, ao lai dar Sabaitt 
■M dem Wtdaatafpaa der Ziikataapolation voRiuiebea. 
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g. Mater, switchm dm M. gattrotnem, 

fruniiiftnhrnnosuf. 
k. Mmtr un(rr dit Sthnt des M- lifuor faiciM 

latae eiHyeMMMti. 
t. M. UeqM fmmrü. 
tML 



Figur I. EifuUchtpuncte {ur di« Sehvrn- und Mutkrluhniut um da$ linke Knie herum an der vordem Fläche d*r Extremität. 

O. Mefsrr lu i v /i- u die Utmt «HMl dtn M. tUhU d. Zxeitchengeienkktwrpet. 

txiernut gtukobtH. c M*utr,V6tldui hinter ditmiigam.pttttUaetlttkt. 

h. Mmer kinitr 4m Jf. mtiw fmurtt ^cMmmh. f. Jf. uftarftn. 
c. Sehu 4e$ JT. tnuor faieiae taUM. g. M. tnh» ktttma, 

— IL MutfctaiNHicef M im Toiotointm in der Gegad du Unltim KmtgiUnke* an der kiniem Pläcke der Sxlrtnd^ 

«. M. $einim*mbranoi. 

e. Muitr, ixcwhen äet Haut und der Sehne des 

M, tfeqw flmmrü. 

f. - - 

— ni^n. Enucleatio cruri» mit dem ZirkehehnfO WH* Ttlfmt. 

III. Uautseknitt. a b. Krtitlinie. 

I¥. Mttn$eheltenanige Aufniilpung der Uaut. 

a c. Uände de» AstiUenten- 
b. Dit aufgeUä^e Hmt. 
4, PMUa. 

0. Utam. lofwal« üuem. 
6. — — extern, 

FL rimdiiMlto. 



e. Gelenk. 

f. TubtntttUu MWw. 

g. IFadmimitlih. 

«. Arltri» pvpüL 
i. 



— Vn.-'IL Enuclealio genu mit dem lirkelsihiill. iiwdificin von dem Vtrftutr 

(Linke Exlremität ririf« hydropuchen iMbiecU$.j 

YII. Der äutsere iMwjtntthnitt. 

a. Caput fUnku. c. d. Kiu Theil äet IMuMmlllH. 

b. Patella. o e. SeitUcheT üämilL 



VW. 



Der innere Längenichniti. 

b. r. Zirkeltchnill. 

€L d. Stilhchtr SekmU. 

Die ligamenta loleraUa und min'ofg liM MmtaUflM md du 
iMii M Irmtnett. 

a. Gelenkknorpel, 
b. 



tu im Begrifft dit 



WwUf 



XI. 



0. t'eu, wi'lche» hinter dem ligcum. pateitae liegt. 
6. Condylus femtrU txtemm. 
e. Jf. popliL 

A Jf. tartnaurnttu tapUrmu. 
WtmdifttUe. 

o. StiUi. «« «Im untere KmUt dar pateUa Hegl. 



e. Art poplit. Die Vene hegt daneben* 

f. M jj/iiNiaris. 

g. U. gcMrocnenMt initnxM 
k. JL IIW fl l Mm >f«WMM I . 
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M. Licinehi« (1S4U 

Linke Bxtretnilät- MriuuliLiier Leichnam von 19 — 20 Jahren. 

Bei geslrecklem Schenliel und tiark zurückgezogener HituI 
■Mhi nun 4 QuerfiDfcr IkNit mier im iwMm RmmI« iwt P«- 
Mlla eUiM ZirkdtckaHt iwk ditllMt» Uni MkA urtck- 
licheB and macht nun dca Schnitt darch aUf. Muskeln Kis aof 
rfie Knochen (T«f. 34. Fig. L^ Dann fllhrt man einen LHagrn- 
scbniu an der Uuisem Seil« des Knie», welcher I'/i" Uber 
il«r CMeBkajMOi« «ottagl. §md» nt iat capal ibulM IriA 
und ii 4cm Kntawiiiiitle odal, .Mm «Uigl im mAm 
Lappen pr!i|.arirend zarUck, OAn« U» tMmk (flg. IL) «nd 
trennt die Bander destelbea. 

DicOperatiou \il leicht aiinanireB und verdient Nachahnung;. 
£• wttnU «bar wohl ni«cluMMig«r Min. im UigfiwJiMU m 
dar loMni 8«il« Minlegm, nn dm Ifcrr. pma. aicfal der 

UUige nach zu zf rsrhsieiden. 

Der Erfinder rühmt von seiner Methode folgende VorzUge: 
a) (ic ist leicht augzofUhren, — b) die Weichtheile, welche 
mäu «riiaUen will, ward«« dtuch cum «iahclim ZirkcUcluUl 
begrmit. — «) dlcaelbea mrdm nach de« Zirkel«ABlMe 
nicht wieder verletzt . — d) die Muskeln werd'-n mtlulirhst pe- 
.schuul, — ei die grosscu nefässe und Nerven werden i|m'r 
zerschnitten. - 0 die Wunde ist Iticin, — g) die l.a|)|ieu sind 
dick, rcgelnlUMg lud gebüng mit UatU bedeckt. — b) die 
Lifpm Icgm ikfa Mdtt mi «Mlilkh u dnodir tud ihre 
VcfUidHf iMMt iM (iit dinh «Wc« ■die «iMla«. 

OmllHibalW aMh Bmiam CWMJi. nV- M- rtt.r.u. W.> 

Man moM biDlra ud «iim O««rioger breit lk«r dar Tibta 
icfaneiden, auch diellail(«l nrMckiiahm laiam, mDal(nrint 

nao nicht genug Haut. • ■ <• • 

Mao nimmt /u linn Funlr .<vifi Punctr an, di'n ilrti 
Qaeringer breu unter der tubergtil. tibiae, den andern an der 
hintern Flüche des UaterKbenkela 2 (nach Ualgaigne» Angabe 
•iam) QHerAsffar hoher, and' llhit daith dteaaUwn. wahrend 
der üatcraehmh«! f(«ilrcck1 gehaltm wird, clacn einzigeii in 
Boeni ZuRe gezopf-nf ii llruit^irdiiin. 

Eine Vorzeichuunj? der Schuiilliuic, wie die Vorsciirifl eigent- 
lich angiebl, iai. wenigateu» dem weniger geübten, za empMien. 
Hwkau dabei mtwader dacMeiMr ao flhrea, daaa aian aich 
wie hei de« ZIrhelaebniMe aaf ein Knie nledcHiul. nnd aaiam 
rechten A™ 7iiitsI unter die kranke Fxtremiiii; liriiij:!, oder 
man kann auch dru Ann \on olieu her um das Gcittilii bc^rum- 
bringen. Der erste Schnitt gehl aar dnrch die Haut. - Indem 
■an non daa Knie alarh bicgm «ad die Haut des überscheukels 
hitlUg nach oben ilehm Ihaal, trennt «an arit laagra Zügen 
die tieferen Lamellen der Fascia, dann das ligam. piiiellap, und 
Offne! die Kapsel. — Dann zerschneidet man die beiden Seiten- 
biiuili'i' l uii'i nach dein andern und endlich die ligam. cmciata. 
indem niin ein GebtiHe in die Wände greitt nad vw hialm nd 
mn die An. peplit caaprinlri, aohnaidel der Operateur die 
hialcff« Mnihefai ImNivran des gedachten llautscbnittes durch. 

Vaiulmi Ihefit einen Fall mit. wo nach 10 Tagen eine voll- 
honiniiM.r ^'(■rn,^rIlIlIl^: zu Stande gekoniuien war. 

Die Narbe koinnit nach hiniea >a liegm und der Stampf 
ruht daher ganz auf normaler BaMt Da die Baal Matm mit 
dar Faaei« ia Verbiadang bleibt, so stirbt sie nicht leicht nb 
Ba seist dieie Methode aber voraus, dats die vordere Haut gut 
erhallen sei. 

MainfimUt, der dies Verr«bren iadess aar aas Versuchen 
aa UichNane heaat, gieht ihai mr allm aadeni dm Venag; 
«Mler. OfmaMMlthM. IL AMU. 



Mach Oilagnier (1849;, welcher sich avch dafUr ansspricbt, 
eignet es sich besonders (Urrobaste und frisch verletzte Individaea. 

Bei Baudtnt legte sich der lange vordere Lappen das einw 
Mal nicht an, es entstand üble Absonderung und der Kraqka 
Stark ScrtM ta Afrika «athle ehaofiül« etai^ lehr.laqgaB 
vordem Lappen, welcber brandig watde ud dm Tod aar 
Folge halle. 

Eaudens machte den üvalarschaitt an einem ;£5Jllhrigen 
Soldaten, dem eine Kugel dicht unter dem Kniegelenk die Tibia 
aenchnultcrt halte. Die darch Satan» verelaigle Wunde wv 
nach 10 Tagm vematht; nar die KagcHAnff in dar Ba«! 
blieb noch einige Zeil istulOs. Der OpecMo ttönte qitlar odt 
einem hölzernen Beine gut gehen. 

Ein zweites Mal operirle er nach derürlben Metbode einen 
inngen hrtÜUgen Soldalm ■ dem eiae i£ag4, die Knieickeihe 
« awch i aeHart und dm cond. ialam. femoria jarbrachm hatta. 
Die Patella und der innere Coodylus wurden enifcrat. Die 
Wunde vereinigte sich nur zum Thol <iurch \inmn intentio. 
Die Eiterung dauerte einige ^Yochen, die Narbe kam am hin- 
lera Theil des Stan4ifes za liegm und dfr iüanh^ kennte ei|i 
hflheraw Bein gal heaslim. 

tinrhOlla^in- mus« hei dieser Methode hinsichtlich des Allers 
dieselbe Vorsicht beobachtet werden, al» wie bei dem Zirkel- 
schuille. 

lextor operirle aach dieser Meihode bfi Vereiterung im 
KniegeleBke Bit NecfON dar Tibia. Da der ea«4ylua farienna 
nur etwas oaiids ww, w «ade daa kmke Stick aach der 

Cnterbindung der Art. popHt ntt der Zaage tron iiision abge- 

ir.i^ni. Uli Au.~l.il<lu[iK win Ab.<:reK.^i'n veMIgOrle dlO Bdlyf . 
welche iadess $^iet dennoch gelaug. 

Aatee Art «m OTill»wnthe*e. 

Man kann aach das Oval nach der Methede büden, wie 
."^^iiWi fi'i fi f iTuhri >vfiliri ilir m nie Wuiuinür b,' ;in der vordern 
Seile des Kuiees zu liegen kommt, iudem man das .Messer in 
der Kniekehle einsetzt und es quer bei der luberosilas lihiae 
TorbcUhhrL Man macht dann hei alarh urlickgezogener Baal 
dm Schnitt sogleich bis aaf dm Knochen und präparirt daa« 
den vordern Thell der Haut ab 

Wenn man aa der recbtea Hxiremiiäi uperiri. so gebt man 
mit dem Messer, «aa'Oian in der 4 I'oaitinn halt, vor dem 
Knie vorbei» fllhrt « «■ dm ianam fiondylas heraoi aach der 
Kniekehle n. nad seist dassoihe Ucr xuerst eia. Bs ist ahn 
beim Anfange der Operation die Spitze des Messers nach de« 
Operateur, der llückeu desselben nach dem Fnssboden oad 
dessen Griff nach dem linken Schenkel des Kraakm geilcilal. 
Das Messer wird am um das ganse Glied heraagentm amd 
veiVadert gegm dae Bade des Zages aehie Lage dergestalt, 
dass es Bichl mehr mit dfr i^anzen Faust gehalten wird, son- 
dern blos zwischen dem l>auraeu und den zweiten i''ioger, und 
mil srinem Rlickeu gegen den Rücken der operireaden Hand 
gewendet iat. Man hat bei dieser Methode »osaer der An. 
poplit gewöhnlich noch einm oder zwei Aesle der Wadeunns- 
keln zu iniirrbini!i-n. Der Narhtheil besteht iudess darinnen, 
dass die ilauplarlerie sogleich bei dem crsU'u Schnitte geireani 
wird , und der hintere Lappen heraufgeschlagen werden muSi, 
weil er sich nicht gut von den Scitm her \ ereinigen Iftsst. 

Biafaoher tilnterer Lsppm naOh Boia in l>i|m (ITM). 

Rechtes Knie (Ki^. Ml ). 

Mail blrhl .Iii licr iijuern Seite, lässt Knie Mrci kcn iin l 

macht einen tycbsiu, welcher vea eiaen Rande der Kniekehle 
aalhacl, uater der PMaih «agilUill, aa dma aadern Baadn 
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der KniekcUe eDdigi. und coclaicli Ms 
Bei ihmt da* Kaiees wird u dtt fi| 
dir Wate «ia Lappen gebiMal. Dar 



■ dringt, 
«ad aa> 

flWaMfta dfcOpmilM aa «Ibmb DaAdackw aai. mkiier 
Iii' hocb katabfnUint <ui alcfc daa Uaiaffachaakal iw. 
aiiAaUtl katta; Dar BiaaA baadMUlM aMi smr dicht nter 
dar liiaaebalbt« gn i a l la t i aber iaaaoA nicht ctniir Haut lar 
Badflckaacdaa Kaaipak. Daiicr atfUgle die feala Veraarkaat 
atM aaflk^Haaaia«, DarGaaaaaae kaaatr aiah «akr fil alaaa 



SabtHw aad tkxitt (Fif . VII.) aacklaa daa fardara Sciaht 

aack aalaa Ideht convei und liown ihn uDgeftlhr Vi" von dem 
•atafB faialiamnde enirerni bleiben. 

Tudor madite den vordem balblireitlbmu^ Schnitt mit 
laai kleineren, den hinleren Lappen mit einem grOsMren 
Messer. Er vollfttiirte die Operation 1917 wegea Anitreibung 
beider Knochen dei Unlertchenkeli mit weit nns(;ebreileler Ver- 
aehwarunc; der Weicbiheile bei einer Weibit|i<>rf<nn von 44 Jahren. 
Dar VaterKhenkel wurde geslreckt. dir Haui ii< hart aufwärt» 

ßtofen. Die hRlbnondförmigeu Knorpel wurden larlck 
wen. Aouer der Art (lopl. masste noch die Art, arlki. urt, 
unlerbanden werden. Üie Muskeln des hinlern Lappens waren 
alle verfeitet. Die erste Vereinigung der Uautr&nder nur mit 
Uehpflaslerstreifen war lieinnhe an allen Punclen gelungen. Nach 
3 Monaten war ohne Exioli^iioD, irdnch mil einem roriwäbrenden 
AusIlieMen einer fetl&hiilicben Masse, volikomuene Heilnag er- 
Mgt und die Patella mit dem binlern Lappen so vollständig 
varwachsen, dass die Geheilte die Kniescheibe gol hewegCD konnte. 
Die Narbe bildete eine «luerlaufende halbmondftfniifc Linie. 

la damalbee Jahre nibne er die Operation bei eieaai Koaben 
vaa 14 Jabraa wegen sehr bedeutender Caries an dar llbia 
adt d«aa«lb«B guten Erfolge aus, trotz dem, dass lieh am 
Scbullerblatte und au linken Hinterbacken grosse Abscesse 
aaagebildel halten. Obgleich bei der Operation zwei Gelenk- 
arterien stark geblutet hatten, so wurde dennoch nur die Art. 
popL unterbanden. Eine Nacfabluinng wurde darek Uaterhiaden 
cestiUt Ans der ZurUcklassnng der Patella und dar balbnoad- 
Rfrnigca Knorpel enutand kein Nachiheil. 

Im Jahre ISlS operirie er einen sehr erschtipDen Mann von 
64 Jakren, wegen sehr ausfcebreiieien cariiisPD GcKrhwiircB 

mm (iBiCrschenkel. Obgleich lii«- |iriin;i intcnliu gi-lungi-n war, 

80 ilellten sich dennoch Absceas« am Uberscbenkel ein und der 
Kranke siarb den 2&. Tage aacfc dar Opaialiaa. Baida eaadyli 
faiaorts warea caritta. 




18U iah« ar bei «iaam N Jahre dlea HUnn« wegen Cariea 
daa llakaa ifaietMlaakal im fialaafc, daa rechten unter dem 
Kalae ab. Kack nnl Monlm waiai balda (cheilt. — Hach 
Jahren Ted aa Vjdrops unive 
Später oparirla «r ein 16jähri| 
Erfolge. 

2Mor kanaikt tadaia, lai 
fawokilickea Sldifiuaea lakkl aieorilfe. 

Vd^fcw epcrirte ebeasa, als ar bal aiaarOfaaaliaa, «aicba 
als Aiapalaliaa ia UMtefacbeokcl aaMCuiaa ' 
das« die Necraaablbar hinaafiiiiif. iHeHaiba 
naien nach hlntea n llecaa. 

Jäger und i >a f ia b «fl F (Fif. X>-Xlll.) «parittaa caat 
lieh. Der Operatear jiebt vor dem gebeuglaa bMi 
den Unlenckenkel mit der linken Hand und aHiebl Bril ( 
kleinen AmpotnlieBiaeaaer dickt aber der luberotitas tibiae von 
einem Condylna nn andern einen halbmondfttraigen Schnitt, 
und verbindet dietea Act sogleicb mit den folgenden. Die Ope» 
ration gehl dann sehr schnell und giebt der grosseren Spanaaaf 
msmk mm reiaera Sckaitt. laiHNobcck llaat die Aneiia tiar 

derKaiakaUa 




mt. IX.) 

Er machte zwei seilliche Schnitte, welche faa daem Rande 
der Kniekehle anfangen , neben dem Rande dar PSlsUa vorbei- 
eeben und Uber dem obern Rande derselben xnsammenlanfen; 
^ssi dann die Haut heraufziehen, trennt die Kniescheibe von 
den Sehnen der vordem Mushein nnd dann von ihren seilliehen 
Verbindungen , führt das Messer hinler ihr in das Gelenk , zer- 
schneidet unter fortwährendem Biegen des Kniees sAmmlliche 
Gelenkbänder, fUbrt dann das Messer dicht hinter den Unter- 
Bchenkelknochen herab und bildet den 4 Querfinger langen Lappen. 

5yme (194&) legte das Touraiqael an die Sielu. wo die 
Arlerie in die fossa poplitea tritt, machte dicht oberhalb der 
Patella einen Querscbniit dorch die Weichlheile, stach dann das 
.Messer uoterdem Gelenke durch, bildete einen Lappen aus der Wade 
und sägte endlich die Coadylen des Oberscnenkel« ab. (Er 
machte also eigentlich eine Amfiutalion und keine Knaclr>atiou.) 
In einem 2. Falle verfuhr er im Gunjpn iben sn, iiiiiihic aber 
den ersten Schnitt, statt am tilnrn, .im uhUth Raule der Pa- 
tella, um eine bessere BcJeckuue fiir dir Knochrnääche zu er- 
kalten. £r lUhrt % (ttnatige FtUe von diesem Verfahren an. 
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Me$ehrelbuna am TmfmU 

JfdAod« der EmacUaiiim du t'nlerse/MAJMs nacJi Laeauchie. 
L Itar ifaMtscAmu timi MhuMidmUt ist eben iwUendef. 

C PnUrtr iUmd itr I^ttUa. — h. SitOt, $to titS dai Geink ttfiaM. 

IL ' 



Das it0am«ii(|tm jMteUa« und die 5ei<enbdmier sind hereits Mtndmiutn. 
•. 9ot xerscMStow Hgam. paUBmt. — h. Drr tordert Itfftn. — c. Carülago t, 



ui. 



ir. 



- * 

itr TiUa. — t. Binterir Ifftn. — f. Vnltrtr Tkiil tUt ÜTMcknitttnfn Hgam, fultHmt. 
Wundpäehe, teie fie tich atunimml, wenn der Ober$chtnkei miier reohUm Winkel gegm Jen üi/rj. 
c SdU itt w9Fitm ätmtta^m. — i. Cm1U»0t temtlmmit «xUrm». — t.JL ftfUnu. — d. ä. 
planten«. — «. M. f tf Kl HU, — f, Jrt fifiaa wM dta 



— «. JT. 



( irirA 



— f. n 



riu. 

IX. 

l—JLIII. 



F. 

a. Amfamt in Setnitlei mt itm VnImckmMM 1. fortei iurek e. MMsr Am OUritMitl mteh A woHMirdsr SdMU nüft. 
IV. Wunäßäche von hinten gesehen. 

a Art popliua. — i. M. §mlnimimku MMwniL — c. C sn^>>w ftmoiU s mm mn s. — 4. iigm. fukKn. — t. J 

f. Condyl. frmi.nt rnMnmft — #. M. ' 

aalicAmu nach Uoin (17W>. 
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Xa^ynsheck Jtiftf* 

Da* 6«M iti gtöffnet. itr «erdire Zapam hmhtfgttddagen. 
o. Ufom. ßMtOae. — h. Sm Stich ietiuutm etitnldmcrptll, — e.l>»itori*r0 
IFiind/lacAe. 

ft. Ligamentum pnteüae nh^eichnitten. — b St^fk det äiutern Celen^knorpeU, — 
XKei y^neiy — ■ c M, ^ijj.'rrimf im uj exterrxui. — Seftne des M piüntünt. 

MM. t*wnl4nd. «. ttmimtmtrm. — i. SitiU, mo iii krtuiM^r uriekiüUtm niti. — Dtr kükttrt l>^f€» trat ttieai uitr 3" Imf. 



1. — i. CaaA/l. ftmtr. txUm. 



t. Iferv. fOfHitvt. — d. Art. 
I M jaitrocnemhu inler-n'.,' 
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bMiMtioa mK BlMM hMM jviü^ »Mm« te 

ÜMfete ExIrcmiUlt. Es wini das Messer, mibrend der za 
Operirtmie ntf äm Mutkt Ikgl, Ja gliiehar Bükt aü im 
UDlera Rjud« 4er KilMcMb« nriMl« in KMwIn iwl in 

Mukela eingrsloüscu and dann im Herebzieben ilrs Mrsitprs 
der fl" lanf^e Lappen gebildet (Mir scheini eioe Lauge von 
4" volllioinnien za fWifttli Am ist Auch das Maass, weiches 
IMr <U* AUtiMmiff MfMMMMD irt.) Dar Btili 4m Uppaw 
gefVBlIbeir Sffiict mn vm vonher das Ckileak ni treaM dann 
den (JiitiTschfiikol. 

Die Arterie liegt etwa ia einer L&nge von I" in dem Luppen. 
Metaer Ansicht nach l&sst sich die Lappenbildang eben so güt, 
dia Oribang dM GalealiM aber mit iMMar in der Rickaniaga 
des Rnuken aaafllhfaii. Dia Baacblag« Mfda aw daaa to« 
Vnrihoi! sein, wenn die ArtrHc, wep^rn unznreichender Com- 
prtK&iou, vor der Trcuuuug doa Gi-Ieulies uuierbunden werden 
mBsDte. Uana würde es aber Jedenfalls vorzuzliiuii sein, das 
Gelenk nicht von vora, sondern Ton hinten her zu offnen. (Verf.) 

Mschlrlclichc Kemerkunfcn lo dtr Eaaclc:ititiii mil Eisen Lappen. 

Naeli Ollagnirr ist die von fircudor an^c^r beae Metbode am 
bäufigaten ausf^rfulirt wnrdpii In "j Kailcii. «rlihe vor 1^:10 
schon bekannt waren, als Velpeau den Zirkelschuiti noch nicht 
angegeben halte, ist dieOperaiiousmelhode aicbl geaanat WOfdaa. 
ladcaa ial «a mlwMbainlick aodi die aadt fMidor cfpaana. 
Dai BmbaMken dea Läppest will Ona^nfer darcb Iftllie, — 
das Ansammeln Min F.ilpr in der Mi'ihle dp.sselhen dorch einen 
Dmckverband vermiedcB haben. Die Narbe zieht sich später, 
«it die Erfahrung gelehrt hat. MMhUMan. Kbl bMuraatlMa 
mida ia 3 FlU« gut f ctlngaB. 

lAinflIf Ia UN» aiacile Iw die Operatioa M dam Manne 
von 50 Jahren wegen Gangrän, in Folpe einer ZerschmPitrrvinK 
des Unterscbeukels, 16 Tage nach dem Unfall. Er machte 2" 
vaterhaib der Palella roni einen halben Kreisschniit und bildete 
aaa dea Uaiara Kbukela da«« groiaaa balbkrdaftMmigea Lappaa. 
Die balbaoadillrBifea Knorpel wardea catibnl, It Arlarlca 
unterhiinden , B blutig^e Näihe, Heftpflaster und ^raduirte Coffl- 
prc&üeu über die Koieacheibc und die fossa poplilea geleg;! und 
mit einer Zirkelbinde befestigt Anfangs Delirium-, den (i l'-^g 
war der grOssieTkdl der Wnadrkader verdnigt, — Aafttllung 
dai Sddeinbaaleb abeiMft der Kdetckdbe, — BMlecmng 
daaadbaa darcb Piagardnck oad Gaaf reaica. Den SO. Tag 
Tollkogmene Venarboag. Die linlenftimige Narbe befand sich 
an der vordem obern Partie des .Si iinj U'«: die Patella battc 
sich sehr heraufgezogen und war wenig beweglich : der oniereTheil 
daa SMaqpfM gleichmAssig abgeraadet und durch Maskellelich 
gal gafabHttl. Nach 8 Wochen koaale dar Slalitai, ohaa dia 
Baal waad n ■achen , gut gebraaebl «aviaa. 

durch Atusehaeidaa. 

lu/ronc fuhrt de« roidaim HaatacWu von der lOMera 
tnberadlaa ttUae nach der laaera. lai ttrigen operirt er wie 

Tenor. 

Smiih {Taf. 35. Fig. JV.) machl den {kboilt fUr dea vor- 
dem halbmondrärmigen Lappen bis unter die Inberosilas libiae, 
alao 2Va" aalar dea aniem Rande der Paldia. Dem 
fthncn, (MUh MhweOnilHiUi Lappen giebt m diaiafta 
Ung«. leadW nd JMttard büdoB den LqppM dkaa at, aber 
kurzer. 

lang (Taf. FiR. V. VI.i liildel ilon vordem Lappen bei 
gebogenem Kniee aus swei uter der PateUa in einem Winkel 



nsanmenlattfendrn Schnitte, wekbe hinter deit Coudylen des 
SchenkelkBocheos beginnen- Sie vereinigen sich auf der Inbe- 
rosilas libiae und dringen sogleich bis auf den K necken. Die 
Spiiaa dea Widtda M bd diene« LetcbMaaS" mm dar Paiella. 
Wtm (Tkl. W. Flg. Vli.) fkbrt aof jeder Sdla alaea !'/>" 

laagen Schnitt, welcher 1" unter den (londylen beginnt Beide 
werden unter der Kniescheibe durch einen Qoerschnilt verbanden, 
welcher hier 1" unterhalb der Palella lag. 

Kaah Bm CTof. 8». Fig. XI.) wird daa Heaier Üam dar 
Fibala n eg l eieb in daa Oeleak gadoiaea , aad T«a da bis nr 
tubcrosilns lihiae ein balbmnmlfflrmif pr Srtitiilt gemacht 
IJasselbc Manöver wird auf der liiuern Seile wiederholt 
Diese Methode verdient keine Nachahmung. Denn das 
Geieak ial olt ickwer za ireffea, es wird dab« in weaig Baal 
geadwMi aad aodlick kaaa mm de« aag a ga b e n a a Lapfea aieht 
bilden, wenn das Messer nicht wieder ans dem Gelenk gezogen 
wird. Dann aber ist das vorlilufif^e Kinslecben in das Geieak 
ganz aulzlos. 

Pichotet enncleirte 20 Tage nach einer Verletzung des Unter 
■cfaeakeia darcb afaMa Balkea, wobei sich der Bniad Ua am 
iigaai. pateUae erMreckte, den Unlerscbeakd eines Maaaea voa 
29 Jahren mit schwächlicher Constiiation. Er bildete 2 Lappen 
lind t rtiirlt die Kniescheibe. Die Lappen reichten ziu HederKuDg 
kaum hin. Die Wunde war indess nach 3 Monatea vernarbt, 
die Kniaadolba halte ridi 2" weit znrIIckgezogM mad dar Opa. 
riria kcnnl a m dacr SdUcna liMdicli gm gehen. 

leb entddrle 1617 den Untenebenkel ein« 15 jähriges 
Knaben, AeY an caries centralis der Tiliia litt, mit einem vor- 
dem kurzen und hinlem langen Lappen. Der vordere balb- 
nondDjrmige Schnitt ging 4 QaerGnger uuler den untern Rande 
der Patdin weg nnd endigte anf Jeder Sdte «n den c«n4jli« 
fdnwb. Vor den Hnataehailt« war der Scbenkd gestreckt, 
nachher wurde er rasch ^ebofren. Es brauchte nur die Arteria 
poplit unterbunden zu werden. Die Semilunarkuorpcl wurden 
mit entfeml; die Wundränder mil der blatigea Nalb vereinigt. 
Die Kaiesebdba ug dcb stark nnch anfMria nnd Usas sieh 
trels der ZareAaddang des Redns nkhl fnar mt dsaoandyUa 
femoris stellen. Nachblutung ans dem HtachalUenan StUtStins. 
l'rostechung. Tod durch Fvaemie. 

Zu bemerken ist, das«, wenn das Messer im Begrill ist 
hinter dea Uatersehenkelknochea herabxogehea , am den hiatera 
Laivsn m Mldab, dasodba Iddi «n dsrFtbdn bttogon bldbt 

iwd Iiap9a*t dn warAarer ein tMaeer« — der eseises 

darSh Snsteehea, MMk ■dacadt 

Bei geradgeslrecklem Kaiee wird eia laages, sebaiales Messer 
nrtscben der Paiella und dea oeadylla ossis femoris qMr dnreb« 
geslocben (Fig. XII.), — und durch Herabziehen desselben, indem 

zugleich d is lif;Hni. patelke dicht Min der tuberosilas libiae 
abgeschnitten wird, der vordere Lappen gebildet. Dieser wird 
nun nach aufwärts geschlagen (Flg. XIIL). Von den beiden seit- 
lichen £ckaa der Wnndsn anss ann an jeder Sdte unter sehr 
spHten Winkrtn dn SebalM nach Malen nnd abwKris geruhn 
werden, welcher durch die lirtut, die Forlsetzunp der Fascia. 
die Sehnen nnd die Bander dringt. Zur leichteren Ausführung 
desselben kann man dabei das Kaie stark und zuletzt so stark 
als flMglick, gegen den Obcrscbeakd biagan. In dieser Stellnng 
sstsdneMd man auch dleRrentbtader. Dann noMibf man den 

hinlern La|ipeii, «ic früher angesehen wurde, durch Aiisschiifideu. 

Der hintere Laiipen, von dem Schenkelknocheu aus gemessen, 
war 4" lang. ^Venn man die Operation genau nach dieser 
Angabe macht, •« werdea die Sdtcatbeile der Condjien nickt 

»• 
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vollkouuieD von iler iiaiit lipHeckt. Es ist daher rathsaui . um 
flto ien Seiten mehr Haut za genioneo, sobald iler vordere 
Lifpta gsbildal isi, du Meiicr nida u den «bent ScbaiU- 
«Uul iiBMnMttfa, iNdtra daiadlM dirah bdd« Mim 
ISdadUi garadeaMli UbIu m (ttnii. h im Uiiara LappeD 



darf mannictii zu viclFIcucb und namentlich nicJit deo Soleu nft« 
TasKru, ifeil er doch absterben würde. Ware er an den Lnfpn 
geblicfacn, lo ktfuiU aan ihn Ifidil naclUrMgliok wtgMluM*. 

Di« AkUMqBg bi fnrit^» KiiptauMi idiciBl mA 
im HaMr gmacbt lo nia. 
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FifKr h «. JJ. Jnanwilc tfer (t^aiNMM InftroKa. 

L UsmttAa iafcratta rJrtfnia. 
Itel IM* Ali» «{n«s A raff 1:7 , 

b. Caput fMat, h. Sdbw du Jf. fMttuwiwiflMi < 

e. £ifm. Iiltr. Mlini. (rat«. f. — — Napf faMiii, 
4. fifImiMib-tfir libia. i> ItamcNhun fafera/r «Mein. bm. «* dtrSUKt, «m iM 
«. 5<Aiw die* Jr. rmsor /iisaat fataf. d!(* &r/iiul(l, 4^ IfcAL 

f. — popfi(«iu. 

//. liganunfum laterale inUrnum. 

Dm» nelu* Knie tines Buneken von 19—20 Jahren. — Die Kajnel wurde an der äuuern Seite entfernt, 
m. Jf. vaetiu mMrmu. — 6. 91. *artorim. — c Ligament, laterate intermin, an der SttUe, teo eich 
die GeienlaftHt befindet , breit. — d. Gelenkfiäehe de» o» fenuril. 

— ill. Priptare fiiUlunf; rinn l.nfipens auf der W«td» dttTtÄ Simtitk MCh Bktndi». 

— /K. BtldwKj Inn ztcn Ijijijxu iiuctt Sinith, 

— f. fl. — _ _ _ _ Zang. 

Die .S'f,!(rc des Laypem fiel bei dieser 0;'er'ition 2" MflUr der i^UtflO. 

— t'IJ. Hautichnii (tir den vordem Lappen nach Ä'rrn. 

Die SeiienschniOt bßfiimm ikht mttr dm ChmI^. nm4 iMjtäir 1^* Intg, Der Qumilmlu Haft l" mmMb 
der Pateila. 

— YIIL A X &iVBrm'9«JlmettMdaaiic*|ftaM^ 

VUL AirüeAtsciUagimf d«« Ia|i|Miu. 

d. fkhtnkelknoehM. — b. Condylut femorU Mtarmu. — & DmiUi.— d., Iktr wrüektfeediltgeM L^fpm. — 

e. Fiijiila. 

IX. Auiiwjuwi tici hnoehenkeile*. 

a. SihfiiketknockeH. — b. CSmd||fiN« fimmU «MirmM. — «. AMIA. d. Itar —iimi^d» fcfl. — 

e. ttbuiii. 

T. GeradsitHii/ : dn- hi>nchen nach der .AuiMt/tiu ;. 

• o. Schenkeiknocheti. — b. Condytue [emorit eMernut. — e. Pateila. — d. Vereinigung$itelle der Säge- 

— X/. nautschnitt nnrh der Methode rnn Htisl. 

— XJI — SJV, Methode tön JUaingauU mit 2 Lappen, lou denen der vordere durch Einstich gebddet wird. 

VL Bildung de$ vordem Lappem. 

Das Metier itt von e nach a hinler der PttUUa b durthgeitodiien, und bitdel im Henbgehen vnd Btram»- 
eehneiden bei d den vordem Lappen. — IMWmAw übia». 

XUI. Dir vordere Lappen ül A«nw/aeho6cn.' 

o. Vgam. patellae. — 6. llnf<rfrJI«Md difrlMiUo, ein wenig eichibar. — e. GdmMicik« dtr KM«. — 
d. litammt iMtfÜMk — «; Tuberotiia» tSUat. — f. Gmifavo femthiiiwi«. — fi. tMirdter Sdmitt. 

UY. S k Km t dta Emeta muA ündutädung der B Ma r, kura aar dar BtUm§ da$ Ualam 
«. t^mcnlMNi paldku. f. TabtratUaa tibfw. 

b. Fe^tp^^Mnlar d,^ t 



c. COTidylM feauria «sttntM. Jk. — cnwialiiiii CHftrAw (sarichHiBM). 

d. Sdmiupäeke imA dii Maat, Faada lai L CartOaga miOanarit AMnw. 
M. wMtw «rttnuif. *. Ugantent. cmeUMm fatUriaa (noek iricM *tr- 



«. SMm dl» Jf. Mfvp« fKncMüMj; 

— Xf. JNt ll'MPkAen beider Lappen. 

a. Der vordere Lappen. t. Xerv. pnplil. 

b. Condylus (rriu.rif (v(, rnu\, f. M. piq\'nni>. 

e. Art. poplUea und die gieichnamigen Venen. Die urtchntuetten hrexattänder 

4. JfiMbl|MiA dar Mdm MM. 
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Resectio genu. 



Zw«! MUlich« Lappen au dar Ha>l 

. mfolir Aouk Ü'{miM,v«rvirA «UnelfelkiMl«. Si« wird 
]wl«M für dl« nill«aisnraii4« aefai, «o dlie Ifoicbaifcikcit der 

Weic'hlli< ili' \einc anili rr ()|ie raiiooMrl geslatlel. Die Hanl \cu 
den Seitenibeileu (le8 Knires vertragt Drnck viel bcMer als 
die hinten gelegene iZeitj. Dat« die coad^li oisis (emori« 
•fchr woU fcaifBM «ind. «U Sittuv<uicl fUr «iMii StelifiiH im 
iimn ', bewein dl« BrMimf qnd naiMilileh die Beobaehtang 
\on Xtunilte. Ztis .Tm]iuiirip (nach Brhm's Mittlipilunpi 1*^50 
eines lUjUbngcD Kuabcu nach dieser Melhodr ytpgen Husge- 
breiteier .Necrote der TibU nil aehr weit gediehener «croAilOier 
Guknie dca Krukca. u weld^eai «aMerdcm eine iponlane 
IjnMimdeiObei«raeiaHBilendliioiHlenugi»dCariet vorbanden 
war. Die Mi 'hoitc \ Itvfu wurde ausser wrprn ihrir •.nnslicfii 
Vorzüge Yun liif um «o lieLer gewilhlt, weil die Zerülüruog rirr 
vordem und biiitera WalchÜwUa datKaicca kahl andcreaVer- 
fahrca g Mtalletea. 

Ba ward« aa der taum SeRa des Kaleei eia balhawad. 
förmiger Scbniil gembrl. welcher eisen Finger brell unter der 
Palella «luliiig und In der Milte der Knipkeble endete. Der 
nur aiu Haut bestehende Lapiien minie I ih z.ir (•etenkhdble 
abprüitarirt. Dasselbe geschab auf Her inuern Seile. Dann 
wurde der Unlerschenkel enucleirt. Die Patella Uieb zurttck 
«ad «kh laflakb I" weit aacb «atoUti. Dia Art. |Mtpl. und 
nehrere kleine AaMa «arden natctbuadea. Die Venncbe, die 
Ge1i'tikV.i'.(jr|iL'l akmlngaB, iiclaugru uur unvnllkumtiirn. Die 
Wundränder wurden mit 0 kuopfuäihea vereiuigt. Die Uaut- 
JHffVt «aiea tum grOittCD Theil durch prima inleotio vereinigt. 
Bl aiMürin ikk eiaige KaofpelicbeibeB. Eia Abaeeaa am 
mrtera Driltlhdl det M. nHotine irarde geBlhel. Naeb techs 
Wochen war die Ainputatioti&HiiinIc beinahe und nach 9 Wochen 
vollständig gebeill. Uie Narbi- lag in der Vertiefung zwiüclieD 
dem coadvl. femoris und der Gaug mit dem Stelzfusse war i\t- 
tUadeaeiellend. Der Zualand det Anae« baUe lick gebCMeri. 

Nadk der Angab* voa Ohd» TenebwiadeB die fewOlbten 
Dervorragungcn des Oberschenkels nach der EBQclenti<in viillip;, 
io dass der Vorlheil, das« die Narbe zwischen ihnen falle, und 

ao heaiar gaicbililit lei, apuar wiedar «iflUMn. 

^"^'^^ fj,^ f-^ f_ irj * ■"dWab<> 

Linke Eilremilät. 

Der Operateur sieht zur linkea Seile de& Kraukeu, mit seinem 
Ricken gegea dessen Gesichl gewendet, und madit. nacbdcm 
«r daa Mcaaer aaler deuca Kaie «eggeffthit bat, niant «iaea 
Scbnitt einen Qveringer breit nnler der Mltle dci ntrra Randaa 

der I'aiplla /Fip I.; und führt ihn hallinrnndfiirmi^ mit einen 
nach auien gewoibiea Bogen an der luuern Seile bis in die 
Mille der fossa poplilea. Dann dreht er sich halb um seine 
«igaa Acbie, aa daM er nan das Gesiebt des Kranken sieht 
nd macbleiaen imitea, Jemai gMcbaa S«inill an dartaasera 
Seite, welcher in der fossa poplilea in dem i^ndc des ersten 
Schnittes he^innl und iu dem Anfaufr <le8 er.slen unter der Pa- 
tella endigi. Es werdcu, indem der L'uterstheukel uocli gesireckl 
bleibt, beide Lappen 1ms über die condjii fcatoris abpräparirt 
«1 Mwh aalntrls gaachlagen (Rg. VLy. Dann irird das Knie 
gebogew, das ligam. patellae durchschnitten, die Kapsel geOlTnet, 
erst da« innere, dann da« äussere Seitenband getrennt, der 
UulersclK iiVrl iilun ^l irk Mim Oberschenkel abpeziipen, unten aber 
gegen ihn gedrängt, das Messer auf die Kreubknder in der 
iticbtDug aufgesetzt, als wenn man die TUtfo dar Ungo nach 
darcbacbaaiden wallte (Fig. IV.) nnd dann dtrch qaere Trennoag 
allar nadi iMgaa TaiUndande« Weicbiheila, der UnlencJieakel 



Dia ftMtlappan aind hier t«'lang, aa itbeint . 

da sie in dieser Länge zur Sedeckun;; der Knor 
knapp zureichen, sie um 1" langer zu nuiehen. 

\\ciiii liit.' Zi rsioruiif; dfr seitlichen und vordem Weichtbeila 
bo«li hinauf gehen sollte, so kun man 2 seiükba knna anl 



« aber 4i« RMuHato 
erwris, Baoh OUacater. 

linier den äl von ihn zusammcsgesteliten FkUen, wurde 
dia f^tÜMt bei 17 secundtr am 12. bis 14 Tag« aadi dan 
Auftreten dar etrtsUodUdien ZaflUI«, BlMnaf a. w. vorge- 
nommen, — iweknal nntalltcnMr nacb «Iner KaoiiienTerletzung. 

Bi'i il' ii mei.slen Operirlen war die Vernarbung nach 2 .Monaten 
volleudel. In den Fällen von l'khoiel, Uoin, Velpeau einige 
Moaate spUter, bei Murville einmal nach 40 Tagen, bei Bauden$ 
einauii in 10 Tagen, mit AnsnahoM der dnrcb die Kngel i« dar 
Haat verartadten Oeffbnng, welch« eine Zeit lang «Ina Rstel 
bildete. — Acht Operirle braurhieu einen bolzernoti Ku5ig mit 
grosser Leichtigkeit; unter diesen waren drei narh liramtor 
operirt worden. Die Übrigen nossteo eine Beinschiene gehraucheo. 
Die Narti« bat di« Meignng akb nnck des hinte» TheU« dea 
Stumpfes sn ilelic«. Je Iknger die Ritening daaert, dcvl« w«iler 
rUckl die Narbe nach hinten. Bei sclmellen Vorrürkunppn er- 
folgt eine kleine Narbe, die ihren ersten SiaDd|>uDCt wiuig 
verHndert. 

la deai Verlaaf« von Jakraa sckwiadal, wt« Boi» aad GigHmm 
<«er«t bearnkten. d«r DaAuf der Schaakeleaadjrlea «ad dar 

knOcbernen Gelenk fläche. 

Ollaijuier giebl folgende Hegeln ihr ein gutes Gelingen: 
a; Man muüs die Bedaekangn aa mwbaR, 

leickt gaugnuds werden, 

b) dl« SlocknngcB van Plitiigkailc« ta der 
vialhaut Trrraeiden, 

c) die Entzündung der S^novialbaul hindern. 



Man begreift darunter die Wegnahme entweder einzelner 
Tbeii« von Knochen, wdche das Kniegelenk bilden hellen, oder 
aller Knocheaenden das Oberschenkels and Dntersdtenktb, aa« 

welchen das Knie gebildet wird {Decapitatio). Die IndicallaneB 
zu dieser Operation sind mcislcus Carie» gewesen. 

/. ParlieUe Retection des Kniegeltnkts. 

A. Der Patella. 
•) PwUckte HeMotfon (Ex«UoB) der Ptiella. 

Fi^aroH* esirerate ein von der vordem Flache der FatelTa 
eiil^l'i ;ii;,'eiideg Oslenslealnm mit einer gewilhnlii hen .Sa£;i o!itM> 
Erültnung dos Kniegelenkes, mit günstigem Erfolge. 6'Wcc machte 
bei einem Läogenbruchc der Kniescheibe, bei welchen beAig« 
Balsladaag aad dn>h«ular Bnad di« Varaiaigaag f sthtaidaffl«. 
nehrer« Sinwhalll« ind entfanit« »dalil dM kMMi» BNelMfik. 
riornuf <Iie KatzUadHit verschwaud wtA IMhug bH AliCkyl««« 
iu gestreckter StiHwig erfolgte. 

b) T«ltl« n«l««lton atr HkXU (Extürpitinn). (Tt/: 37. tty. III > 
Wcpeii S( li'jsswunden wurde sie von Pernj unil /.fiurvut 
mebrinais mit Erhaltung des Lebens, uod ia Gegenwart von 
lHadM nittodtlicbem Ausgang eatferat. Dlyrson(I8Sl)eutirpirte 
die scrofulüs-cariOsfl Kniescheibe bei einen I6jKbrigen Knab««, 
aacbden er dieselbe dareh eisen Kre«a«haitt freigelegt balMk 
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gescIilMseL Dar Kranke wur4e Bit aid^iidira, jedacl mm 

Gehen brauchbaren. Kaieon am Leben erhalti'u. Vrlpeau iheill 
ciicn Almlichen Fall mit. Ried hin(;egeu beobachtete nach der- 
adlm Operation, wddie W^ea Carieg bei einem lijahrigen 
Rnnbea «ufeBart worden mr. Batifladug mi Carice des 
Kaiegelenkei, «eiche 2 Jalm eylter die Anpnlnlion dee Ober- 
achenkels DOthwendlg machte. 

CondyoR cxsiirfiirte (1^43) die Palella in Folge \on Zer 
aclunelterung und ZerreigguoK der ^Voich^ebilde nach einem 
Fall bei einer SSjUhrigen Pran. Mach 4 WodienaoU sie beraase- 

I flMlich (ehoib mtdcB Mb. 



B. Reeectfonea an den CMenkenden des SdmkelkBodietta. 

u) Parlicilc. 

Uorch eiae SchaMWunde «ar ein SUick der Tibia, das 
RO|illdien der Plkaln, äi TheÜ der PaieOa and de» os hmori« 
«e((gerisseii. Travm sagte den tnUckgebliebeneR condyln» 
eilerans fenoris ab, um der Wende eiae regelnlUtiKere üe- 
Mnil n geben. Be eiMgte Heannic dnrch Ancbyloae. 

b) Toule. 

Ein jnnger Mann war in eine Sichel felblien. Oadanh waren 
die Welchthelle des Kniegelenkes getrennt, das nitere Bede 

dos OS femoris vorrcnki und 2" lang gespalten worden. Jamoii 
sä^r rii'D ^anzpn (ielrnklorlsau de» 08 femoris ab. Hs erfuigie 
bedrutendp Kiterang und nach 30 Tagen der Tod. 

7eMor der Altete eatreimle 1847 den durch cinea Schiua 
zarschniettefleB Gelenkknocihen. Der Kranke starb nach 7 Tagen 
an Pyarmic — T/sl'ir der Sohn nahm l%2 .niiC ausdrückliches 
Verlangen ilrs KrHnkiii die Aut&äguug der liurcli IJebtrfahreu 
zrr.<ichmp|terten Gelenlienden bei einem SOjHhrigrn .Manne vor. 
Uagekeure Eilenng, Decnbilas, Pjaenie, Todaack 4 Wockea. 
Ahls nah* Ittl wagen aluktr Bhcitng iai Kaiegshak. in 
Folge einer Zerscfameltcrung de« äuisern Coudyl. dorch Schots, 
den uaterea Gelenküieil des überacheakels weg. Der Kranke 
Harb BMh Sl TagaB an l^ncnrie. 

Op«r«UoM«eUMd«n, um tte «eadfU «Mis fMDWi* w MtArman. 

Da «gaaiiche KraaUieilea sich nur itOchst aeitcn aaf im 
Obenckenkel beschHlnkea, so wird der dumrg aar bei V«t- 

letzungeu N'erauhtäsung: dazu finden. E« wird jcilocli immer 
raltuajn sein, auch wenn der eine (iOndylu» unverletzt aeiu 
iOille, beide arit Einem Male zu eairemen, weil die Heilung, 
(Hie Penn hmI der Gebrancb des Gliedes daaa viel eher 



S^dillot will , wenn die Palclla gesund geblieben und er- 
halten werden kann, aa beides Seiten des Gelenkes einen Langen- 
schnitl machen , nnd mit einer Stich - oder Keltensige die Con- 
dylea enilsniea. Ist aber die Paiella g^eicUialls «erielxl, so 
mdt warn ehMa liandJgen Lappen dnieh 2 leillid« Miiile, 



md schneldel die Palelln nll dem Messer weg and die eoadyK 

ossis femoris mit eiaer gewöhnlichen S'Xf^r dwrrh , und heilt die 
Wände wo mftgllch durch Anchvlose in gerader Richtung. 

G. Reseclioneu an dem Gelenkeode der Tibia. 

Am eondjrlns iHisraos dbiae war in Folge eines Sehnsaan 

(larips pnlslnndpn. Champion oalfernie die Knp;pl . und die 
umgebende cariösc Stelle mit dem Meisel. Ein Mann von 
.10 Ja Ii ron hellte ciD6 Stichwniidp ^riiAltfo. Dadurch WAr 
riug in Geleoke eatsiandea, nnd ein Stick der Tibia enlUlM 
worden, nafor ealCwnie dasselbe aiiilels des Osteotones dnrd 
einen dreieckigen AbKbnilt. dessen Spitze nach hinten, deüsea 
Basis nach vorn lag. Heftige BnizUnd hur, Eiterung und Eiter- 
seniiuug machten indess die Ampuüaion nothwendig. 

l'txior der Sehn ealferate die GeicakflAcbe der Tibia wcfen 

St 



D. KeseeOon des Kaplkheaa der Fibda. 

Es kann dies, da eine Cummunicatinn iNeiner npleokliapsel 
mit dem Kniegelenk zu den Seltenheilen gehört, eniferni werden, 
ohne das letztere gleichzeitig zu fllTnen. Man entbietst nach Riei» 
VolidufÜk dasKOplBben darch einen Ungensekniu, nnd Irauildaf 
knnke SUck arit der Zange evn ÜMon, der Kettensige oder 
dem Oslpninm. und ItM es erst dann aus der Verbindung mit 
der Tibia. .Man muss sich hUlen, den N, peron. zu verletzen. 
UMard entfernte das obere Dritllhail der Plbnin Wlffea MnA- 
schwamm mit glücklichem Erfolge. 

E. Rssoelienea des Getenkendee der Tibia od des itOpfiihsM 
der FÜniln» 

7>j(or nahm IS37 bei einem 48jkhrigen Manne 1" von der 
Tibia aebit dem eatspreckeaden Thcii der Fibaia weg- Bs sr- 
Ctlflo 7 1^ nack der Opcnlion der Tod uolsr i^inariscbett 
Ersdieinongen. Im Jahre 1844 machte er dieselbe Retecticin 
wegen Necrnsc des Schienbelnkopfea t»ei einen Knaben von 
8 Jahren Ks i rfolgte voUkOBMM IMlug. SMW ■wklo 
eine ähnliche 0|ieration. 

Das Resultat wird der grossen Biternnf wefen scitea gllnsiig 
sein, nad ist kbeihaapt eoalraiadieirt, weaa ma die Kaeokea 
nicht in gfeicler Boke ealfemen kana, wdl dann keine feete 
VfrciniguBg cifilrill. 

Man nacht einen breiten Lappen mit uaterer Basis und sägt 
die KmcIw all alMr tewöMlshsw ai|o ak 

IL T»tal$ XeieoKom de« JTiifegelenkee. 

Ludteig Fudu in seiner 1864 hrr.icis^ekomnenen laanpiiiniU 
dit«ertation zähh 49 P&llo auf, von denen wir aber seciis, wo 
nsr ein Tbell der Gelenkcaden abgesagt wnrde, abziehen, atilkiw 
bUsben 41 Ibiit nnd rechne ich Je eine von i^stpeeb. eonfir*- 
iMl Mi tai adr in Lolpdg au^ettbili Una, a» flohl Am 
ew«. Baain 
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Kaabe von 8 J. 

Cnrie«. 
Mädckm TM 7 J. 

Haw TOi MJ. 



Erhal(on( d«i L«bcnf. 

i GiwUg. Oer OpMrin« koiule 
jiBlt «IMM Stock cMfihM. 

Die Kranke lebte nocli drei 
Jahre. Et erfolgte indew 
keine Ancfajiose. 

6 MoDtle ucUer war feste 
AKbjploM «n^reien. 



1 der GebnuKk ita CSUedw 



Tod. 



mUlclitti TM 26 J. 

Ancbyloiis milCarie«. 
Mftdcbcn voo 29 J. 

Cariaa McrMie«. 



Caric« oid belrächil. 

Bicrang. 
M&ddien von 32 J. 

Madchen. 

MkdcheD. 
Mädchen von 1§ J. 



Vollkomnien eUntiig« An- 
chjloH. — Sack & Julirai 
Tod durch 



1849 

1846 
18b8 



Soll ila 3 Mal ge- 
milcht h^tun 

an lb4ö 



cutak 
MtdcbM VM 29 J. 

Cariea. 

Mann von 29 J. 

Ckroo. fiBMadui 



Die Wude hellt an mcu. 
DMikdblOMe- 
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spater Tod 
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Feme Ancbyloie, Kxlremitat 
2Z()I1 kurier. Krankeolafrer 
von i Jabreu. Airoubie des 
GUedea. 

Der Ah(M( aoll (M ge- 
WMM teil. 
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Tod 41 Tage ipUer u 



t an EnchOpfMg. 
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Tod «B ^MHlt. 



2 aecroala ac«Mi mi 

Pyaemie. 

1 an Ruhr, als er sicä 
•■f dem Wvf^p derHa^ 
lung befand. 
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VL Abichaitt. Operationen am Kniee. 
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RMectto («itt. 



R • I a I t m t •. 

Weno mau die Resultatf dieser ZusamraeDstrlluiig ausirbl, 
M kann man uiclii seht Dir die Operation eingenommen sein. 
Denn n«r II Fälle balMn «inen TollkommM erwaaachien Au- 
gang. md zwar bei der Ktttken tm FtMt» ent bmIi cImib 
Krankf nl ipT Min 2 Jr)hri'n. Bei einem Kranken wirtl der Aus. 
giog im allgemeinen als gunslig bezeichuct , ohne uilliere und 
genaue Angabe. Als wahrscheinlicb gUnKtig udü mit der HofT- 
■mif auf {tencatiag werden 7 au(Cf eben. Bei 4 tnu keine 
Aadgkm cia. und einer von dieaea miale anqinlirt werdei. — 
Bei (toar wurilr ille Am[iatatinn wogen profuser EiieruDg Dolh- 
weadig. — lf> mui ^estorl<en; der Angabe nach 3 ao aiiderii 
RraDkheitrn, 5 an profuser Eiiernuff. ti i\u l'vaeniie, bei zweien 
iai die ecielle Todeaiuraacbe nicbt aageftibn. Von 6 Ojperirten 
iai der Aaaftaaf aabckMSl. 

Wenn man oaa bedenkt, dass selbst diejenigen, welche aacb 
laagem Krankeulai^er und Ueberwindung vou grosser Lebens- 
gefahr das rcUiiv glücklichste Ki - ili.it iLirbieten, d<MiuDcli eine 
viel kürzere und unhiegsaoie Etinmiiät behalten, und dass eine 
■kht mbedealende Anzahl der (lestorbem daicb die Aapatalion 
litite am l.ebcu erhalten werden kflaaen. an wird Ban weiig- 
aleus vorlaufig geneigt sein, die viel kürzere und in ihren Br- 
fdlccu iiiLi (geringerer GeFabr und weniger Schmerzen \ rrtiumli ne 
Amputation der Resectioo vorznziehen. — Derselben Ansicht 
aind A. auch Gtnut und GuipttMt, Letzterer ruhrl namenl- 
licb ala lagltaiBliit wirkende Mo»«M* an den Gefilaarelcblbnm 
am das fieleak kenni, — die Gefahr, die Alt. pepUl. sa veN 
leizen, - die Anlage dar ackwnuBigCB KDedwaandea si Eni' 
aliuduugen u. a. n. 

Op«rAiUstneika4es. 

A Oin-!->rhnill Blich Tfxtor. (Taf. 36. Fl}. Ff—IZj 

Das Knie wird , so weit es angi-bl , gestreckt. 

1) Haulschniti mit dem kleinen Ampulationsmesser. welcher 
u dem einen coadjlua fenwiia bcgiaat. Itar Schnitt bekommt 
eine gegen die fatethi gerlehiete leidile Conearittt und i^hi 
durch die Hatitlieit. i-Kiinge-ii. Kig. W. 

2) Der Uoterscbeukel wird gebeugt i das nun gespaiiule li- 
fMMnl. pUeUi«, daa Kaptelbaad, dia SciiaB. ud KraubHoder 
waidM xandiaitlea. Fig. VU. 

$) VoB den Kaochea werden die Wcichtkaile ao weit abge- 
löst , al.1 es die wegzunehmenden Knochen errordera, ebne dass 
man nOthig hat, die Haut weiter einzuschneiden. Man ball sich 
möglichst genau an die Knochen, um die ^ro^seru (<er<iü3C iu 
der Kniekehle nicht za verietieii blntende Arieriea verbindet 
tu» aogicieb. Da. w« bmi den KmmImi darchMlgeB will. un. 
klilil man ihn noch einmal mit dem Meiier. 

Bei den von Te.rinr o|irrirten Kranken stellte sich weder 

Wltbrend. ihm. Ii nacll ilfr I )j cr.iiiiiii i-.m- lilutun:^ i'iii 

4) Da« Durchschneiden der Knochen kaaa man mit einer 
gewnhalMak Skge vornehmen (flg; VID.), obf^eh Tejctor, 

namentlich an der Tibia, das Osteotom Torziehl, weil der Unter- 
schenkel wahrend des Sftgens achwieriger feslztibalten ist, als 

der Oberschcriki l. Man culfernt nach l'm.sIllDden die condyli 
oisis Teuoris, die Tibia, die Pateila, ja selbst da« Köpfchen 
der Fibnla. 

Wenn die Knieacheihe mtffiaammn werden aiaaa, ao prt- 
parirt man , ehe man die Coadylea absägt , die Hant von der- 
•oftan ab. 

Tutor liess die Kniescheibe zurück, eniferale aller das 
Kiöpbben der Fibula zugleich mit den Oelenkendcn der Tibia. 
lat nur Bin Gondjhu dn OhefaehenkelB oder der Tibia knnk. 



so inu.<iü deiinrii'li der gesunde ebenfalls enifent Verden, WVtt 
sonst die Koucheul1;lche schief werden würde. 

Sollte dieser Schnitt nicht den hinreicbeaden Pialz gewfthrta, 
ao lAHt man entweder aaf jeder Saite nach aarwirla efam 
Schnitt tur Seile lanlen, welche balda aril dcM Qunohilil« 
zir-immentrefTen \J oiler man erweitert dkae MÜltcibch LUgei- 
silitiiUi' auch nach abwürls i — |. 

6) Die Wundränder werden mit der blutigen N'alh vereinigt, 
kbarpie und Conqireuen dariiber gelegt, der Untersehenkel 
wird geatreakt. 

Nach Ri0d lat dar Qaeracknill ttr die ndilei fUla uai- 

reichend. 

>;iiiM.n Mini liegin machen bei halljgebogenein Unlemchenkel 
einen geraden Sciiailt. welcber von Einem Scilenbande bis zhb 
aadam reicht and loglaieh hia in daa Oalenfc dringt. Aach 

Jäger operirte ao. Letzterer machte den Schnitt 7" lang, so 
dass er sich beinahe bis zu den Bcugemuskeln erstreckte. Er 
ritlL die (iclenkarierien , wenn sie H|irii7i'ii, Mi;:leich zu uotciw 
biodea, da er eiae Nacbbluluug aus derselben beobachtete. 

B. Ein LfingentebniU soI dsr iMlsm Ml* nach Chauaijnae 

wird wohl selten einan hiareickewIeR Ram ibr die Ansicht dar 
krakea Knecbea und flr die Wirkung der Slge geslatlea. 

Er enlfernl, wenn es nfithig ist. zuerst das Kfi]'((hen der Fi- 
bula, dann mit der Ketlensäge die Enden des Kemur uad dar 

Tibi« ind ztilew die Palella. 

C. twil MilGclie UaiMsehaMI« nMh Jtgrtf and SMOU. 

Sie sollen dann indicirt sein, wenn der Ansalzpund der 
T ordern OhenchcakelBuakeln und die Pateila criiaiten werden 
können. Unter Anwcaduag der Kettcw- (oder Sticbalge [der 
Vaifaaaar]) gcwKkn diasa Heiboie nach UM hiilKiiglMsa Raia. 

D. Zwei ImibmMidBltiBiBt Main* meli 4m. fTI^. M. flf. ITJ 

Zivri balbmondfiirmige Schnitte , welche die KnieHiioihu ein- 
üchliesseu. Nach Eutlernuag der Patelia werden die Seiten- 
bHnder undKnMbindar «ranhailtaB aad die kmkm Kaodiaa. 
aticke ahgaMgl. 

LUfnme lehrte dieae Methode in sefnen OperaiieasObuaga« 
und Malgaigne erklärt sie fiir die einfatli^ie, vn Ulie am raschesten 
aasgeftibrl werden könnte. QviifraUe tadelt an derselben, dasa 
ein Stück Bant tuMHUgatvaiae «nlfcnl intde. 

E, IIa eben« I«ppen, ntch aalen eeavai, nnah ffa^Blh, 

Oer Schnitt wird unter der Kniescheibe balbBondnJnaig ndt 

nnlerer Convexil&l geführt. Die Kaiescheibe soll man, wo irgend 
möglich, erhallen, weil dadurch die Anchylose befördert neidi. 
7( MMf \cr^v.iii(ltlti% wie schon angegeben, wenn der einfache 
tjuerscbniti uichi gcoUgte, denselben durch zwei aotwärls gcheade 
SchnÜle, ia einen viereckigen Lappen. Fig. XIV. 

Auf diese Weise verrichtete IfoeÄenste seine zweite Operation, 
weil er den H Schnitt als nDZWechmässig befunden hatte. Vom 
SilioDkillifin wiinlcri I' / von der Tibia enlfernl, die 
Kiiieschcibe erhaltru. jedoch ihr missfarbiger erweichter iwnorpel 
abgeschabt; — Eine Arterie nnterboaden, die Knocken aneinaader 
gelegt, die Wunde mit der blutigen Nath vereinigt, das Glied 
gestreckt and befestigt. Keine Rcaoüen, die Hlüfte der Wunde 
heilte per ] rimam intenlionem, die andere Hälfte durch Granu- 
lation. Keine Ütslocaiioa, feste Veraarbnag der ICaiescheihe. 
Nach \b Tngea ww di^ Wudo fta| gaMUoHan iid dar Kin^ 
befand aich aahr gM. 
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Reiectio g^ena. 
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f. ZfM» vlamkii« hvpM «dir te HMkaiR, Meh JltaMnt JIIT.) 

Zu beiden Seileo des KDiegelenkes trinl mi 2 :i" langi^r 
LäD^nichniU gemacht, aod die Mitle desscUirn durch rinrn 
unter der Knieicheibe laafenden Qaer«chniil verrinigt Jäc/tr 
Tcrfllkrt ebcuo, iftMt «bar d«D Qacnckult, ait wal«h«n logleich 
im CMaak iteMhel wird. TO«iaiKcl«B nid -aMukl ilte LRnfcen- 
»ffttiittf nur wenn jeder iiirhl ausreichte. Ebenso TeaUor. Nach 
üi'tTnuuK di'h Knii'gvIciiliPK zprschiipidel Jäger die Gelenkbänder, 
irpiiiit antrr Keugunf; de» Kniees die Weichtheile von der hin- 
term Fbtcbe des w fwawis. md «Igt 4u Kraul» ah. — «benio 
Tarfkbrt «r aaelhwr nit d«r TIM*. 

Äi'ed riihmi von diesem Verfahren, dass man sogleich eine 
klare Aniirht von dein Zustande de» Gelenkes erhult. da&s es 
»ehr rasch ausgeführt werden kann und am hestrn vor Ver- 
letzung der GcfiUM und Nerrea der Kaiekchle ucberl. 

Cnmflu» idnilt wtgim n g nam iMagß in Ufpcn den 
die Kaiescbeibe c«tballenden Theil ab. 

Maekmtie verfuhr bei seiner ersten 0|icraiioii ebenso, nnd 
cnlfcrnle zuerst die Kniescheibe. Kr unterband zwei Arterien, 
und sftgte l%" von den Cundjien des ScbenkelbeiDe« und 'U"- 
VOM d«B Kapfe der Tibia ab. Eilerug, heftiger Scblucken. 
Plearo|Hiennoni«. Bei der Hekanntmachnng halle Sick der Uaier* 
acbenkel etwas nach aussen fredrehl, das Ende des Oberschenkels 
Kland elWH.s hervor, die NUrln ü u r n fest. Jedoch ichies an 
der Knochenvereinigung noch etwas Beweglichkeil zu sein. Ucr 
KnuriM koul« iiHleai ftti anflnim. 

G. Drii Innen , nsdi M»r»m. 

Ist <lif Tiliia und Filuilrt luit ergriffen, so soll man den 
lUiSsereii Lüuf^eatchoitt bis zum caput fibulae verlängern und 
einen neuen bis auf die crista libiae machen. Dadurch entsteht 
ein driuerLtfpcfl. iSik|pral(c neial, tum kutane dieaca drillen 
Uqipw ▼enHidsfl. mmm wm detk iHiera StMtt Atagarmcbe. 
nfi< h iiiiliT /it eine hnllir Maiischetic ablöse und den Fuss unter 
recbiem Winkel beuge. Dadurch träte die Tibia so weil beraus. 
dass M« «• jHweiidMMl grwiei Silak tm ihr «Ulemen 

itflM» 

H. Vier Lappen durch cimn Krcurfibnill no.h Park (Fig. XI. JIlj 

l.üngeiiscbnilt , welcher i" oberlmlli der l^ntella beKinot. 
und 2" unter derselben forlgeselzl wird. Dann ein Querschnitt 
dickt aber der Patell«, welcher ciMu Ualbkreia am de« Schenkel 
beachrviht. 

!>ir l,a|i|ien werden zurtickprilparirt Hie Patellasehne zer- 
schnitten, die Knietcbeibc eollerat. urnl ein schmales Messer 
hinler die Condylen des Kemur gelttM.- Ast Smm Spatel 
«erde« die Knoche« dorcligeiAgt. 

GwifrMt giebi die Methode rtm Park tm n. d«i« er den 
Querischnitt am untern Kande der Palella geführt habe. 

ilulder verfuhrt ahnlich, wie Park. Nach der Trennung 
der (ielenkbilnder beugt er den Unterschenkel. WOdurch die 
Coidylea des Obaracheakela gm hervortrele«. 

JN ime adllgl «er, die K«»che« «egitHMh««, «Im da« 
Gelenk in tflTne«, was schon desshalb zn verwerfen ist. weil 
ma« in Gefahr kommt, mehr von dem Kaocben wegzaaehmen, 

AnnMtee ■etat«, Ahr sB« Mettodsn («M«. 

Z« vatmtfn ist ea, wie einige nüke«. die Tnna««g der 
Mader Mch dar Dorehattgung de« Keochca« n wniGhiebe«. 
Mai alMt im kkbl Mhr mf , «1» MtkmmUg M. Am 



richtigsten ist es, unter Biegung des Kniees die Cieienkhiiiider 
zw zerschneiden, die Weichtheile so weit \nn lUn Knochen zn 
ireDDeu. als er krank ist, wobei man sich mit dem Messer iamer 
recht sorgsam an im Kaocben hallen rauss und eM 4an, 
uacbden ■«« ailea |ao«a übersehe« hat . die AbsUgaag vom. 
nehmea. -Maa aall die Sage, wo möglich, noch in den Apo- 
|ihysei) selbst führen, um hiiireirhpuile lircitc Knochenfl.'lchcn 
zu gewinnen, liied giebi als .Maximum an, was weggestlgt 
werden dUrfe. am Oberschenkel 1'/,". am Ualeradmakel 1 bto 
!■/>". Wea« voa d«r Tibi« «ehr als %"n mUfumm IM, «o 
soll aacfc ihm das Rade iar Plbnia (rleitAhlia mit aligetmiDl 
werrfeii. nufli wenn vh nicht erkr.iukl ist. Ried gieht fUr die 
DurcJiskgung der Uondyleu des Überschenkels folgende sehr 
beherzigenswerthe Regel: 

Maa aoU dw S«c«e«haill «aa« panallei a# äcr Linie fahre«, 
wddw van reehia aach liske «ator beidea Goidylen gecoKca 
wird. Der innere (Inndyhis rnp;! nt^mlirfi fif>kanntermassen etwas 
weiter nach abwärts , als der iiuüscre. Dies V'erfaällniss mnss 
flir (Iii- Su lUing der Knochen bei der beabsichtigten Heilung 
beibehalten werde«, s««al riickt die Tibi« bei der ZoBKBwe«. 
beilHBg mit ihraai iaaeta OaadylaB la eehr aadi aiAilMa «ai 
das Knie bengt sich winklich nach aussen. Ein Umstand, der 
voa vieieB beobachiel und fiilschlicb voa dem Zug der aa der 
iaaen Seil« Jiataadw MtMkato «bgiMM wariMi iM. 

TetolalgaBg mm4 V«tbn«4. 

Ried r&th betdet «M vanaachaea, «aehdem derKiaake in 
das Bett gebracht Worden ist, eli« Vorsicht, die «icbl aothig 

erschciul , wenn man den Unterschenkel p:egeu das Knie in 
einer ilohlscfaienc unbeweglich erbäii. ^ ist immer iiir den 
eben operirtcn Kranken sehr unangenebm, wenn er, sich nach 
Ruhe sehaead, a«a aieht, d«n Im iaU« «M«r faalhal «iid. 
Die Qaeraahaüte aritam a«nlioh dnrah Mite veitaaiea werdea. 
wobei luau nach Ried die sehnigen nml apoueurolischen Theile 
mit in die Nath fasst. Für die Uingeuscbniue genUgen gewöhn- 
lich Heftpflaster, wol>«i man die liebten Stellen zur Ableitung 
des WaadsecNioa »fla« erhall. i>ie Waade blaikl gaas olTea 
oder wird aiil i« Bhn oder W«aMr getaaoMer LafaiMiad bededkt 
Üb man die beiden Glieder sogleich in ganz gieslreckte Richtung 
gegen einander bringen, oder anfangs cbcu üu weil biegen, 
als wie der Winkel vor der Operation war, und nur naeb und 
nach alreckea aoll, wie Sj/mt, Smr aad Jaaor wolle« < «riiaaea 
fernere Vermche aeigea. r««Mr lafaft la tai itaia 4M OM 
auf seiner »assern Flache. Da die fCioche« dareh Aaehgrloae 
verbunden werden sollen, so müssen ihre PIkcbmi in möglichst 
genauer BcrUhruug geLalien werden. Der Kranke darf ersi nach 
vollsttadiger und fesler Vereinigung Gehversuche mit der UfiUe 
von Krhckea «ad SdieoM inehe«. 

ßrSnner hat zu dem Ende eine« besonderen Maschiaeni^ipenit 
angegeben. Roter schlügt um das Hervorragen des untern Endes 
des Kemur vor der Tiliia zu verhlUfii, die Schr.iulip i,nn Mal- 
gaigm vor, die keine Beschwerden oder Knizünduogserschei- 
«««ge« herrorrafe. 

lal k«i«« garadHaig« Veiaigaag dar KaadMa erlangt wordaa 
oder ist das ganse Glied kürzer «la S oder S'/:" geworde«, 
nilpr ist endlich nur eine birt^'Hame Verbindung der Knochen 
enlslanden, so ist das Glied zun Gehe« ««brauchbar. Der Ab- 
satz unter dem Stiefel, «m de« daich die Resection hervorge- 
brachten Sabeiaasferlaal n aiaaliaa, mm e(WM kimr «tia, 
als lauterer. in Ibuh« «Mal mü Aar opwiil« Bdra- 
■Mlt Mm CUM «iMMBagM aad uswtrta baacbnibM tna«. 
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Hgmr I—IV. Enucleation det VnitruktnMt, luw* JtoMi und Zm», mU inlticAm Lapptm, tttm mtäfein. 
I. II. UataidutUU. 

ni. Dk beUm 2" Imfra Lappen lind nrvekgeuUagen , und dat Gtienk frtjftMfc 
ir. Da$ Mttur iU im Begriff die kkUtim WätkOmi» durdamdmmdtm. 

— F. IFuiMlipaIr« iMck dtr Vereinigung der Laffim. 

— • fi—O, Detapilatio genu »in., nach Texlor, 
Vi. Vorderer hautschniu. 
TIL FnUtgmg des Gelenkei. 

«. UgammL pateUa». 

b. CartUago $emäumtrii MlffM. 

e. Stell-. ,co die KmA Mtr «IfiidMllM iM. 

d. Ligam. paieltae. 

t. CoiwIyfHf intern. tibia$ (Gütiü^Udt$). 

f. Cartilago utniL inlem. 
fltt» M$ägung der couJyU oist't femoris dtxtri. 

a. b. BauUappen. 

e. S^ne de» U. vauut iMtcrmu. 
d CetriHagö umiHm. imema. 

EL . rmrMfHit dir mmdrimbr dun* 4k NM%i MaA. 

— X. Jnalomisrhe Verhältnisse der Arleria pnplilra »in. 

Um die Eulferuuitg der Arterie von dem hinter dm h'ntKhen geführten Schnitten zu ieigen, wurde ton dem 
Ol femuris 1". und ton der Tihia mit der Säge entfernt, die hintere Sapitlporiiou ohprapanri , die Arteri» 
frtigtUgl, und die Mu*k$ln wm ütrtm leUgewtbt btfreil. Vi* Arttri* 3"' tUftr ait dit dm knochtn laigtwend»!» 
ßUdt» 4*r MnM» «ml im Cmun Vi" tf^f 4(t kmtn FläAt im MMvm EaptMuttu. Dm Ali mmi$ Mn 
Xeiehnen tmitr rnftliM WkM fcingan. & M. gattrotn. intern. — h. M. umimembr, — e. M. iarlor. — d. Sehn*, 
«M dir if. mliu fmmU dbgtidmUUm iiL — 0. M. bieepi [morii. — f. M. gattrocn, txltnt. — g. Jru popl, — 

— JL JU. Bmuaml» fir «• «mclMi» liadk fM 

— IUI. — — — Jformi umor. 

— JI7. ~~ — — — — — evtftmt. 
~ ZF. — _ _ _ _ _ j^M,, 
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Operattonea M d«r WMMnasaaMlwit ttt 



dor buraa lubcnUnea genu. 



Operatfonen l»el der Wmi 



Diese unter den N'attiPn Ilygronia palollare (H»usma(;(IsVnii' 
der BagtäJider) bekanule Krankheii kommt tekt oft vor und ist nur, 
weu ne ^anz frisch und Dameollich acM MUlMlhl ilt, durch 
Dauchlücte, JodciBnifraacw, Cacf wria» kMn. 
Sich lelbil ttb«rlaun. kara if« tahrbadraleid. MifcMhIs tan 
Umranfe eiaei Kinderkopfe« anwachsen , naochmal sich lan;- 
saai senkend nach dem ligam. palellae herabrUcken , oder auch 
akh entzünden nnd in Eileran;; Ubergehen. 

IHM Mtg Mf fiaUl die PneliM all «UrMch aafeweBdeter 
CMB|iNMioB. leb bibe ud Hut Wein tdlee ReHanfr erriele^ 
können. Wenn man eine spitze Hnh]M)n(lf hint-inätirht . die 
FlUssiükeil auslaufen laut, und durch Hin- iinil Herschieben 
der Sonde die »ande reizt, so entzUnden sie sich, es stellt 
sich Biteroac tia, md Tcnduriadel uMr A«weodiuig von 
-Ctlaplamn, Vailtod» nil Bn|:ewudl«r Brweitenmf mit 

der l.nnriMlp. c'^nzlich. Kni cnififirhll rr.:(ii nin H.inr'jpil, wozu 
das ()urchzi«h«a eines eiofachen Faden» mpisioBK ausreicht. Nur 
wird n«D dtu geMhilieh, «m die Eiterung beftlMD lat, 
eine Bmuttunag der Oeltnf vmaehiM« BlMaa. 

SuMmm MICt e« denb Melnprilmf . — MOgaigiM 
durch inbcataM kfnzweise Zerschneidunfc der Wünde dessel- 
ben, — Bnttt nnd Enmtrl exstirpirten die Geschwulst, nach- 
dem sie sie durck eiMD LMgeanchnitt der Haut freigelegt, uad 
die Fiiinigkeit hetMifeltiWB ballen. Emmtn lulcrscfaeidei 
die WumMaiemlaBff in den mittelbar urier der Baut ge- 
le^fiioii Bfutcl von di r, wo d.is VViisspr siifi in dem unler der 
Sehne lii'tiDdlicbpti angeüHDtiiivit iuii, und halt blu» die er^tpre 
Fem für geeignet zur Exsiirpaiioo. Detautt schnitt die Gc- 
achvBlM gleicbieiiig mi den UaniiMdeckaigen weg, liees aber 
die iMia deradben nrHck. 

F)n^ pirf.'ichslr und ■iicfifr'lc Vcrfahrpti isl nnzweifelhaH der 
ointaclie uicki zu kleine bmslich mit einer I^ucelte, — damit 
sieb Kitrrung bilde, dnu die AlffMdug fM CUapliMiM med 
DrackvertMUML 

Futar fai Bern «ulirpiile 1610 <la Fant cnaaee Hjgrea 

bei einem Dienstmädchen rou 28 Jahren. Er beabsichtigte anfangs 
ein Haarseil durch dieselbe zu ziehen. Oa sich aber dabei ein 
unbesiegbarer \\ iilprsimid /nt;ii' , so wurde am untern Rande 
desselben ein nach unten coiimvi Srhuiit gemacht aed dadnrch 
die Geaebwnisi IMgeiegl un.! gcutluet. Maafiintl WIK AtWnnd 
dcraeiben dick, «■« die Uoiile dnher eehr UeiB. Hnch 
S Wochen Heilung. 

Bastii^lioB tod Q«*cbwftlst«B üb Bat«, 

0fiion«<lii<r« Mikai 1842 ein greaiee Silnivnant trag, ebne 
das ligam. palellae zu verielien. 

Velpeau exstirpirte ISIS eine vcndie TelcMgiektasle, welche 
a'ii" Kriic'ii hi'iiif fiiifs kräftigen Mannes von 22 Jahren sa&a, 
die (irtiiwe einer kleinen welschen Nuss hatte, mit der Haut 
fest, — mit der Palella aber nur locker verbunden war. Die 
Opernlion war mit reichlicher Blninnf verbanden, weidw nn- 
needici bein Abprspariren der Bant bervorlml. Die ente 
Verein! gu II f pclung nicht, Mndeni die Wunde heilte durch 
luleruag. Es wäre jedenfaib raliiBUier gewesen, die mit der 
Geachwiüii ea( verband««« Baal aecleieb xa «aliBtnM 
(VeriiMur). 

<riirlr ia Bertin entir|iirle aach der Mfttbeihtait vtn Jhieek 

(lt'54i i'ino i i^vrrniise Geschwulst von dem Kniee eines Kindes. 
t» machten, ehe es zurHeiiang kam, Eiterseokuugeu mehrere 



Dieffenbatk schlug sie (I^H) Tnr, wenn die StUcke eines 
Querbruches der Patella sich nicht berühren. Ist derZwischen- 
r.unii pro^s so »nil man vorher die Sehne des M. rcclus le- 
moris subcutan durchschneiden. Vor der Aabohrung aoU naa 
erst die Reibeng der Brncbllieben gegen «haader venaihaa. 
Maa aoli anr Vi ibrer Dicke dircbbohrea . nm nidit in dan 
Gelenk zn komaen nnd toll Vi" von der Bruchllache der Palelln 
entfernt bleiben und sich m die seitlichen itäiidrr der Knie- 
scheibe halten. Der Bohrer soll die halbe Dicke einer Keder 
haben. In die Bohrlöcher soll man Stkbe oder noch besser 
poiifte McUUiapfen hitrainern, dieeelhen aü gnwigbalen Fldea 
omdtlingen nnd gegen einander zidien. Ob diene Methode an 
Lebendpii ausi^cfuiiri «urdi-ii «ei, ist mir nichi li'vrus.sl. 

Die Annendiing der Klairmer von Matgaigne bei Querbrüchea 
der Patella ist bekannt, und wenn kein grosser Blulergnea 
und keine heiUge BnUKadnag eiae vorilalge Conlmindieuioa 
abgiebi, wie kh aicbaebrereMale ttbevtengt bebe, gant ohneGe- 
falir hidrss er!,iiic;t in iii il;ii1nri h. wenn auch eine unmillelbare 
Keruhrnng der Hrucbfluchen. dennoch eben so seilen, als bei 
den andern Methoden eine Verelniguug dnich GaUan. Mtüd' 
dorpf in Breslau machte dieselbe lirfabraag. 

Subeataoe ZertebBeidaBf der SelttsMader des KBieoi. 

Guirin schnitt bei einer completeu Luxation der Pa- 
lella nach aussen mit Drehung des Ünlerschenkels nach der- 
selben Richiang nnd Verbiegang des Kaieee aach innen, herror- 
gebncbt dnnb GaalnH9iBr den lig. gean laier. ciiera. aad den 
-M bieeps ftBOlis, towabl iMesee Baad als dia 
durch. 



Oyer«a«meB, weiche in die Qel 



PonctioB des KaiegeleBka«. 

SeutiH (i§40) und FUha (l^J iwnclinea jeder ia i FUllen 
dl« Kalegele«Uia|wel wegea Waeseraasanalang In deiaelbea 

mit dem besten Erfolg. Das Abhalten von Loh, Compression, 
Ruhe, antiphlogi»tiarhe Kehandlung xiud nachher noihwesdig. 

Üb habe üflerK zu ili niM lfien Zweck 3 — 4 starke Ai uj uik l'ir- 
oadela io das Gelenli festlichen, und dieselben nach einigen 
Minnlea wieder berauxgezogen. Es sickern gewöhnlich aus 
jedem Stiebe ciaiga Tniffea Filliaigkcil. Haachmal verlor sieb 
die Krankheit icbon darnach atlaahlich, mtliehmal war indess 
eiiip «iilt rholte Anwendiiny der Arii|iunrlur nnthwendig Man 
miiDH (tieüelbe aber nicht eher vornehmen . al" hin alle entzlind- 
lichen Symploroe verschwunden &ind. und die Nadeln an eiaer 
Stelle einetecbea, wo sie niehi vom M, veslai bedeckt wird. 
Ich sah wenigstens in einem Falle, we Ich die letztere Vorsicht 
vernachläsKigte , heftige EntziiiidiiiiEr ur.l Hit.T;."ic in dfiii M 
vastus und Tod durch Pyaemic eilolgeii. üei hiterung des 
Gelenkes wird sie von Mehreren empfohlen. 

JUoeüU, iMta, Sktling, itidwrand empfehlen die Paadion 
bei dorch aildere Mittel aiebt heilbarem Hydrops. BradK* nachte 
in zwei Fiillen eine OelTiiiinp iiei verscfiolienf r Hanl mit der 
Lancette uud lies« die Flüssigkeit aul der Hohlaonde nuslaafen. 
Der firMg war gtaslig. 



fUfi ». Kf. 714 
Barrier spritzte l***"" nach dem Vorgänge von Bonnft und 
Vtlptau in 4 Fallen von ilydarthrose Jodtiuclur in das Knie- 
gelenk. Ia den «iiaa FaUa gnnebab dian bei einem iTjKbiicHi 
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MitHchrn. Das Knie wurde aus^rslreckl , um all<* Hiissigkcit 
unlrr rilf KaiMcheibe 2U brin^nn, ein pewOhdln her Tio:k,irl 
uler aad aMWiUrU voa derselben eiagealochen . während ein 
GcUM» ««f U» KnictciMA« tdh uum nadi «bn (Iriickie, am 
die Piluickeh ucfe aassen zu drftagea. Et lo»«« darcb di« 
CanQle 3 Bsslaflel von Serum nn«. Darauf wurden äOGrammeD 



*on glficlion ThcilfiiTr Jr 



■<[iirii ramphor. eiDpespriizl. 



Da di« Caiiule aus dt-r Kaimel gfschlupfi war, to kooDtc die 
nHuigkeil nicht wieder auslauten. Es eniabuid darnarh Ent- 
Madug mid auf der veiklzlea S«i(e SdiiMRM« alMr dareb- 
Ml keil flabcr. Ab &. TtK» nladert« rid die Geiehwalil. 
Nach 5 — 6 Woeheu war ilii' Hciluiiir prfolgi. 

Lasiu$ uod Boyer eiD|jrehlcu reinigende BinsprilzDOK in da« 
Knief^elcak M der kllMdicl«! BMlbaii m At«eeaiea in 
denelbeB. 

jr. Marti» heilie 19 nn» tob KnegeleekwaMereMbt nll 

EiusiiritzuDgen von Jodlioctar. Rs scheinrn indpss liisweilen 
erostero Zuniilc darnach gefolgt zu sein , als Schmerzen , Ge- 
•dtwttlat. Ibnli, Heber, Ddiries. BrecfcMipuie, Verhut des 
Appctilei. 

BaifrbaJtte in die Ka^eL 

Bei Eiterung iIcü Gelenkes eni|ifirblt sie Husid uud Hast 
vad mar ia hioreicheDder Ausdehouug. Jäger will, wenn sie 
einml gcanckl «erdea, data aan aic au beiden Seilen den Kaie- 
aebcibcnbandei auftlii«, jedes m S~ VHnge. Maa aoll aie 
tfier nor dann vornrhinpn , wrnrt ilif Ki] «'-! ficrcits durchbohrt 
Itl, und der Abscfss aufzubrctiieü diolu. Ii li habe einen Kranken 
dhrnach an acuter Hviti-inir zu (iruiuic gehen sehen. 

Brodie eapiehlt hei Eiterung kleine. AtriUnad nnd Ptlit 
groaie Btnaelultte. Jhueff Ikcitl eiaea fÜl nril, wa bei eiacni 
(umor albus, welcher von den hetlifrsten Schmerzen begleitet 
war. ei» Kinnchnitt neben den li|ram. |»atellae bis in die Geleak- 
bohli' jifinrtclil wurde, die Schmerzen darnach sich rasch min- 
derten uad Heilung erlangt wurde, troudem, data aian keine 
Plleeigfccil ia der Kapael find aad aack aiebl reniatbea koaate, 
da die Aaschwellnag sehr gering geweaea war. In allen an- 
deren von ihm beobachteten Fällen entstanden nach dem Ein- 
m;!iiii'|i1i-ii (Iip hflUi^siTMi ZiiTilliv liusifl räth daher, dieses 
Hiii&L'haeidi.'u auf dir Fälle lu vrrüparen, in denen man sich schon 
zur Amputaiiou entschlossen hat. Bei B^ydropa dea Gelenkes 
bat fieoigf Hagkar ait Briblf eia(8aiehaittto. Die Erfahrung 
teigte ihm, dais «i ralhaaBi irf. nfcbl die Wnnde offen zu 

halli 11 sor.df'in sir iji;nii;l''lliiir zu versthliesseil. Hutsrl riilh 
dazu, wenn alle milderen Mi ihnJen vergetjüth versucht sein. 

l>ar«ha*kaaf «iMs Hiarsatfesi 

Ba wird daaielb« tob naacbea Praklikern bei Vereiterung 

des Gelenkes angcraiben. ,/ /' .*>t'"-;(t will i ^ iln r aiu li i W4 > 
bei Entzüodunir deü Kuifgelenke.s aiigew eintet haben, nachdem 
er die nrrvse Flii.ssigkelt vorher dureli ejiien Troikarlitich habe 
herauslaulen lassen. Ur bekaaplel 'i Fälle anf diese Art toII- 
aläadig geheih xa babni. Bairird aof diene Bneäblnni^ bin, kein 
vorsichtiger Wuiidarzl ilicH Vrrf;i!iren iiiuKatiriirti- ,\cii li l:.ei Ver- 
eiterung des deleukc« iu Folge von tuniur albus bat man dasUaar- 

liickaArbMilBuiciUM. 




V«o atwolol fremden Kr r| r-n 
Bin aller Soldat kam IH41 in die (harite zu fari». Er 
hatte 1913 2" über lipm Kniegelenk eine Kugel in dea hintera 
Theil dea Scbeakets bekonunea. «eiche aiehi kerauagenoauaca 
UJabrabiecidiMili md «itda tpUap 



GensHarm. Um 1840 stellten sich indes« wiederholt eniiürd- 
liche Zufalle mit Arihluifiing von Synovia im Kiiiegeleuke ein. 
Die Kugel, welche maa deutlich in demselben lUklte, koaate 
willklirlicb Torachabea «aedoa. Bei der Operalfa« haRa der 
Kraake das Kaie mässig gebogen, die Kugel wurde von einem 
GehOiren nach einwärts uad aufwärts festgehalten, — die Haut 
13"' d.ivnii nilfpriil pi iif^pst hiiiltcn , dir Kajisel durch die.se 
Wunde mit einem Tenotom scilwärla geöffnet, die Kugel durch 
gelinden Druck in die Woade faltidM«, aad da sieaocb darcb 
ZeUgewebe fettgekaltea mida, mit eiaem Sebllssel gekinderl, 
tu das Gelenk znrlekza|rlehea . das Zellgewehe vollends zer- 
lli'-ilt iiuil ilir ihiliiri li Freiheit Rrpdirii , ihiir h ilirf eitieoe 
Schwere vollends heraujzuf.ilien. Es floss dabei '/, Glas Sy- 
novia aus. Vereinigung der Wunde, örtlich keine Keaclion, — 
Uebelkeil. VenlopfBag. Idcraa, &rea(e Diu. Clyamia, Va. 
aic^r aaf daa ^rfgaairian. Rellaair aacb 14 Tagea. 

Vtta rehäv hendaa Ktrpern (•b|*»pr«ngt« Knorpel, Mgcnaoat« Gelenk* 
m&uw und Cltitchgcschwiilttc). 

Da die Operatioa weder ia der Teckaik aock ia ikiar Pnif- 
aoee eiae Aeaderaag erMdol, ob aie der eisea oder der aodera 

rrsixlie wegen angeweadel Warde. und min im l.eheii nobl 
kaum jemals zwischen dieaefl baldea lebein eine sichere Oiaf* 
nose stellen kUnnen wird, abgebrochene KnorpdaMelHa id^ 
auch maacbaal Veraaiasiaag aar Aaabüdnag laa aofeaaaalaa 
OekakmKaaaa g«seben babea mUgea , ao etacbelat ee rtibliek. 
die Operation für beide zu?ammenzufa«sen. Die von Brodie 
sogenannten Fleischge&chwillste des Kniegelenkes eind eine .«ehr 
seliene Krscheitmng und bis jetzt nur dreimal und zwar zweimnl 
von Krodie, eiamal tob AniM beobachtet wordeo. In beidea 
PRilea «area die SjaqMoma, welcb» aie- herTorirebraeh« battca. 
ganz wie die. welche rfurrh die krnrielantjen Kilrper erzeugt 
werden, daher sie auch vor ihrer Knllernung dafür gehalieo 
worden waren. Ueber ibre eigentliche .\atur wissen wir nlehts. 
Da die Aasichlea Uber die ZuUUsig;keii der Operatioa aad der 
dabei annnwadoadea MelhMla aacfc aehr aaaelaaadar miohaa, 
so halte ich es fUr iiülzlick, die mir bakaaat fatia r d— aa FUla 
namentlich aufzuzahlen. 



AllvemelBB Betrselitiiar«a aber 4i« im Eniaf atenk« 
framAcn Eörpar, namentlieli ia Htasickt auf 




.l<:l„'yi behau|itel. dass la.st alle fremden Körper im Knie- 
gelenke giciclueiiig mit Erguss von Flüasigkeil vorkommea. 
Kleine Körper, welche versteckt in dea 
Kapsel liegea. ader aa der Gelenkwand haagea. 
Diagnose , weil aie kela Symptom hervorfiringen. 

DesauU sah nie Hydrops dabei N uh »/[ii',;/ii;n,' hnnnen 
leicht Fettkinmpeji fUr GelenkmHusse gehalten werden. Brodie 
exstirpirte eine Fleischgeschwulst ans der Gelenkhabla, die- er 
IMr aiaea fremdaa Ktfqpar cchallca hallo; aad Bubmtlt erging 
ea aach-AnMnVa MHUMlaag' ebeaaa. Maaehmal ladet man 
Girhtronereaienle in deai Gelenke. 

DetauJt erklärt die Operation für gefahrlos. Velpeau hält 
dl« Farcht vor ihrer Gefahr llir Ubertrieben, Brodie will sie 
aafaireadol wlaaea, cmpfiehli aber gnm Vatalekl dabei. Mmii. 
B4I eiUftrt aieb in aBgenelBoa lte|rea aie. and'aaaieatllci weaa 
die Gescbwulüt fcüliiiizl. Im letzleren Falle zieht er die Aia- 
pulaiiim \ur. Eben so Laugetibeck. Nach Feiprau soll maa 
nicht o|'eriren, so lange potztindlicbe Symptone vorhanden sind. 
Nach Sonder call maa aieht eher ofaiteaa, aia bia die Kiiiyer 
bavegBcb famtdea iM, ad lia dia GrtMa aiaer 
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Op«rati«a«a, welche im 4i» 



m 



OdeakMMd« Mlbst drtagea. 



langt haben. Abernrihy rHih. nicht /u splir mit der Operation 
za eilen, weil sich die gcbmrrzhaneji SjrraploiM oft apKIer ver- 
■üidern oder ganz verlieren. /OMM Alficl (1617) Wirnl vor 
den Versucbea, 4m fivad«» KUfer ni «nlfciiMa, wtra tr eise 
leiichif^e CoulileM M*, edMr mil eieer kfetien ArtelkeDg 
festiitzt . da er immrr einen unglückliche Aangang davoa g«- 
tebeo babr. Das» es Ausnahmen von die«er Regel girbl, geht 
aaa den Mittheilungen \od Brodit u. A. hervor. Higiuto ■MMl 
die OpttatioB cimd Warf «itf Lcbei ud Tod. 

Dfliw iiMMB fidMt belMle «lle Antoted Iborcfe, dMt 
Ma Oltfct M dio Operatiou ilr nXcn s</ll wenn dir KOrper wenig 
SdacnOO emgoe. und daui man die wilderen und gefahr- 
loaeren Melhodea vorerst versurhen »oll. 

ladoa wir dio VonoUafe von Gwh, HiMlMM, Bty. Aoyir, 
JM«N«fna «. A. dorrh Bitdm dm KArper tn Hxim, ms 

manchmal Erfolg prhabl h.il. nripr iliiri'h Isriijp Ruhr Aiirh)!nsP 
hervonubriugeu , übergeben, wenden wir uu» »ogleich m den 

tfmtina Bie g iü i« . 




1. A. Par^ (I.VSs;. 

2. fVriiry in Clfrmonl (1*>3H). 

Dri» »"iiie .Mal war der Erfolg erwünscht , — in (ipm 
zwpiirn Kallr. nubri li-'iih ^iwobnliche Gelenknaus, son- 
drrn pIiip reiche lamiigi* Getchwuist entfernt worden war, 
erz< Iii:!' sich wieder. JnwK «Agte dieOptflNiei Dicht 

zum iint'iifu Male. 
5. Fnr/ic iD il.iitiLurg: . — 2 Uelenkmause. 
6—10. Il i/Aujf», Mufilff . Lt.himtm, VaM, Totnder, aiUunt- 
lich iü Ko|ipiiliai;t ii. Iju tii' nou dieieo ksbM difOpeniioB 
mehrere Male uiil ErlüJt^ ausgi-Hihrl. 
11—17. Uichtrand, 7 mal. 

18—22. B(gin, 5 mal. In eitipin voq diesen Fällen war die 
Uerautnahme frubrr vuii t ini ni andcrü Wundärzte viTsuchl 
wordeu. Der Kiirj ci cni-i lilii|»lie aber, und nutste vor- 
lunfig sitzen bleiben. Ks ir.4i fjiie »rhr heilige ReMSUMI Oll. 

23. 24. Ford und //unter, jeder mehrere Male. 

26. 26 Chathiifiinri . Ltdo. 

27. 2*!). /.arrey, 2 mal. 

29-.M. aart», aml ia dtaiolbeB GdeoU 

32. Culnj. 

3.?— AUan. Mütter. SdOfdir, 
3«. Swisim (173«). 
37. I'eehlin. 

■i'^. ;J». CtennoHi zog zu zwei veracbiedeueu Zeilen uatb iiumi 
Zwisirhenraum von 40 Tagen 4 l\or|ipr herau». 

40. bin Wundarzt nach einer Millbeilung von Jobtrl. Nach 
6 Jahren bildete tick «i« ■M«r lÜtfUr, dM Mm nb- 
culan enircrnle. 

41. Pitriiiuin in Lysa (1841). 

42. ßoiir« (J*Ci3).' Der fremde Knrper , be»land wahrschein- 
lich in einem losgesprengteo Knorpel. Der Schnitt wurde 
auf der anMern Seite gemacht , die Kapsel auf der unier- 
geachobeneo Uoblsonde geofnel. der flreiBdO.KOr|Wr, micher 
an einen Stiel hing, loseeichailten. 

dS. Stkrtqtr. Binscboiit an der aossera Seile. 

44. Utmtkt tu Poseo (1639). Frau voa »2 Jahren, der Uanf- 

koni grosse KOrner sprang heia IfiaNlwill MCMdl henus. 

Heilung nach 14 Tagen. 

46. Borne, erste Vereinigung. 

40. Sudur i* ftoeaeburg (17Sä) bei eleen Mtaee m 4& Jabrca. 
BtiWChitll W der iMcrn Seite. Der Körper war 9"' and 
tf* croM. ftrule Voreinigung. Ueilung in 14 Tagea. 

47. 4BL Aitf.0rii(n») t$k aie tmiml «hM dea («riHaleD 
Zvfldi MllinMe. 

40— SQ. ItaMiiK, eliillcfc 1984 bat «iMai Soidaten roa W Jabrea, 
SoMtt tt dar iuem Saha^ Dar Korptr war 9», «Vs'" 
Mi »- liaaa. - 138» bat «Imbi Umm m 46 JthMB. 



Diamplrr des (lomrpnienip.s fi I70O bei eiiipra Maasw 

von 19 Jahrpn, Kinschmli hii Hpt iiuieru Seile. GrOtse 
dcH (ioocrpmenU-> 14 udiI 10 " 

52. Bei deituelbcQ Kiiiukiu cuileruii t>iu anderer \Yiuidftrzl 
im Jahre 1701 durch einen Ein^cbnill «a der taaaanSail» 
einen zweiten Korper von 4"' u. b"' GrOase. 

53. Food. 
&4 VieiUt 

4»! Ifeiic*^ ofaei« die KapMl Mf Mdaw Seilaw iNfWcb. 

47. BnmfitU. zweimal. 
Ml fieack. zweimal. 
Wl 61. ncdm, zweimal. 

62. «3. Ford giebt an, einige Miitbeilaafai Vbar ^mAUA g». 
beille Fälle erhalten zu haben. 

04. Engel ia Kooeabagea aahm 1^ aas den Kniee eiues 
Maaaaa von 84 Jahren, in welchem sich zwei bohneagrosse 
KOiper haftiadail, den einen und 16 Tage spater dea 
im h a aan a. Sadis Tage hindoreb lutite Unschl&g«. 

«. Fkimt (16«) M eie«D Mm» imi 66 Jahiee. fiHtiae 
■ iea Caec w a a la a 1» 6^ — «v,'* » 

65-66. Hack Bnätt» liiMiMilug; Orei ?aricU«do»« Kdrpcr 
tMMiaaHelbee Kaie ia drei vciMUadeaaaZaiMa bei «iaem 

06. 76. Vri^ (11)39). Zwri «hndae KiKparia a»w lara ^ a d aiwa 
Oferatioaen ia dam Zwfaehcaraaai «ea 6 Wecbaa. 8el 
der eraiea Opcrallea eaiachMipA« dar Kdfpar, aaabdcai er 
aaa der Qaiaakkapaal baranafairaiaB war. mier die Haatf 
aad «arda aacb aiaar Bcmilamag d«e Sdnillai foOaadt 

71. Aohaali (1681) calienle eiae leiachlhaiiebe fieadnralat 
Toa der GrOsae eioer Haadd, wctaba ar für cia mttba» 
Rebea Goacremeat nbaliatt hatte, aas dea GaiaBi. üie 
hing mit der Synonaihaal nmanua. 

72. .Iforifs (1940). 

73—82. C'ooper «ahncbtiallch 16 obae Reactioa. 
%3. Profeasor Aeb Ia Dreadeo flalfce Male. 

84. 95. W. Inglii und Deu-ar in Edinburgh (1776) aas dm- 

selben Knie zu zwei ver«<:biedenen Zeiten. 
9<l. Sat\<lfr in .Norilhauspu (vor l%H) 2 Gelenkmause. 

icb nun bei der Anluhruof; Tielcr Chirurgeu, welche die 
Operation mehrmals ausgeführt haben, nur um eine Nummer 
weiter gezahlt habe, ao hano maa die Zahl der gIdcUieh aad 
ebae bedenieade ZaMle Tollbradilea Operalioeea ehae Ueber- 
Iteibaag aaf die nade Swaaw vea 6b aaaetsaa. 

1. Dfrsdar ÜHilmHI satt falgaaler bedsnleader ReaaUae and aadlshsr 

Graeranf. 

1. Detaull (i7''5). Mann von 45 Jahren. Odase iles (loa- 
crcmentca I'" - S'" — 3"'. Am i. Taire bildete sich 
ein AbtCf-ss ;ini l'uisc unii spiltpr fu\r\- ,ini t *i)iTi.i iu nkel. 
Da« Knie^rl iik blieb aber frei. .Nach 2 Monaten Heilung. 

2. Swwm Di r Kranke balle 1 Slude Mub dar Uperaiiea 

eiu Hferd benliegen. 

3. Abfrnelhy (l'?04i Bei einem Mauue von 40 Jahren. Zwei 
Körper. Die zweile Nacht nach der U|jir.t;ifin wurde da« 
Gelrnli sehr beiss. schmerzhaft und schwuil av.irV auf. 
FnniPnUiiuiiPii von Laudanum. Hpilunc nach 14 l .ipen. 

4. Hancke in I'ospb {I>iJM), Kran ■viiii 2"^ Jahnii. Dir h'irper 
KrbsenirroH.s, llelliKPi! Krysii i lns. 4 WuLhiu Beltlage. 
.N.iili - iMoiialiii lii'iliinp. 

5. b. Hdl siih (illiT bt'dculeuilp , »eilenor geriBgc» uritir gar 
ki iiii- Hcattion darnach. In jenen Fullrii eot&land srhr 
beltigp Entzündung Uber und unter liem Kniee, welche die 
Amputation notbwendig machten. 

ti. Utwiu nach Jtrtmarui. I^inschnid an der aiusera aad 
obem Seite dar iUaaebaibe. Macb 66 Slaadea bcMt* 
Zufklle. 

7. Ford hatte von einigen Kiade cfkallea, «• bedaateade 

ZnlUlle erfolgt waren. 
B. Jtu:Aeraiid sah bei eiaem jangea Mädchea bedealeade Re. 

action darnach eatateben. Er acheiat aach seeb eiaige 

aadere dergleichen Erfahrungea y scb l ta halMia. 
9. Ftrni (1945). Eia Juagliag «aa 17 Jabra baHe tiaair 

fireaidoii Uipar ia Kaie, «abrachririick darab elam ab> 
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VL Abtelinitt Operationen am Kaiee. 126 OperaUonen, welche in die GeleokhöUe selbst driafen. 



gesiirpnclen KDorjX'l caUlandeii. Die Hfrausnahme war 
Irirhi. die Wunde bi'ilir |»er primam lulenlioueui. Dennoch 
inuiiüie gpüter wahrscheinlich der Bitcrvof mgra, die 
Ampulalion gemacht werden. 

10. Brodie pnlfernte l'i'li eine fleischühnliche OeschwuLsl aus 
dem Gelenke, welche er tUr eiu eewßhuiicbe» Coucremeiil 
gehalten halte, durch directeo EioschDill. Sie i«M mit 
breiler Basis auf. welche zerschuillea «erden nmnte. Die 
darnach enlttehende Reaclion war «ehr hcni|; und erforderle 
«ine cetir 8lren(;e Aiitlphlngose. Oi* prima iuleolio ffelanf; 
zwar anfanf;». die Wunde OBaele ■icii aber xeiren den 
9. Tac wiederun, und ealleerte llln<ere Zeit Synovia. 
Nack S— 4 WecbM war der Kranke geheih. 

DieMS llUigere Antlieaaen von Sjrnovta boolHukteie 
Brorfi« noch in etaen nndera Fklle nach Bnlferauff einer 
GeleoliniMii. 

11. Bia Wnndam nadi B^'i BritUang. Oer KOrner kaa 
feicte hems. audcn enlidllpfte> Bs enlilaMl kfiife 
RanctioB. BMm cniCmlo nWir dn Kimcr. »lue dan 
Zullllle enlatulni. 

I»-I4. JKcterond. JKMir asl Ph. Btutr adiem Aucbjrlose 

daiMck enWehen. 
U. SaNdirhiNordlMnen. Der Kthmer war anfanpi aach deai Bia- 

flebailte ntechlUpIV. Hrltiire Seiimmen. Biteraag, HciiaBg. 

Rrchuel man ili'- hIüm I , äiimml<< 7ali1 angegebOMa Fülle 
UoM, M kaaa mau wohl an 20 auuehmeu. 

C, nirctlM Kinsehneiden mil IfMlIIichi-in Aiinpnge. 

1. Sj^c (l'Wt versuchte hei einem I5lj:ihriffrn Kranken einen 
fremden Kör|icr .sulicuiiin /.ii niilcriK n uhiu da« (jewüiifcht* 
Ziel 7M fri i'irlicii. Daun iiagrlle tr ihn 3 Utichrn laug 
Hill iiDcm .Viiircl li-sl. Allein auch dies haüe keinen Kr- 
M^. hr mthiii iliti durch riueu biuscknill iieraua. B« trat 
datDHLli hjiUui.iluue;, Bilorang aad Tod ein. 

2—f) li\cf,fi ii <r! , i mal. 

6. 7. Ij>;'i<iiii\ 

S. Im U ttel- Dien Nanle» Bei eiuern Mauue von 3j Jahren. 
Der Körper war sehr hewi-;;! ; ii i ml li<'>.> .-Ich niii «rro.sker 
Leichtipkeil entfernen. Nach eiiiiecii Taf:en Tod. 

Kmi.y. I i i einem Jungen Haan*. Bnttilndaug, Eiienug, 

Anijiulatiüu, Tod 



«. 
10. 



in Val de (iriice i ls4l)i. Mann vnn 24 Jahren. 
Der Kiir[ier halle aiit einem sehr likken . >« Imer i\i durch- 
scIliM'i leiiili'ii Stifl all diT K.ip-vl|i;titi.' iiMliT iliT l'alel-a 
fes.lKe.ses--.en. Tod. Hei <lcr Sh. linii /.imj:Ii' su h dieser Slicl 
dick, rolh, gefUssren h miil riU'i.hl. 

11. Bachelot. Ausziehuuf; eine.s kiioi iteiialiiiliclieii Küriiers. 

12. Jfa/Aerbe (1S3U). Mann von ^V) Jahren. Der fremde KUrper 
war wahrscbeinlirli durt li I.iissprenj;eii eincü Knor|>eUllJckes 
vom condyl. evieiii ii n- ri-. rntsianden. Nach 2 Tagen 
heflijfe KDlzunduuj; liraii 1 . am 3. Tas Tod. 

13. Halt' >.■' i:i l'o.seii I l*<W). Soldat von :2.> Jahren. Der Ein - 
schulii in da» fleienk war lang Der 15"' und 14"' 
gros<e Kdrper wurde mit einer l'nueite herÄiiscenomiuen. 
Am 3, Tag Kieher, Kr>>ipelas l)i.s au den L'nlerleili. — 
am 5. Tag Auflirrchen der Hunde und Ergus« vou Jauchigem 
Eiler, - am 7. Delirium Am 12. Tod. Srflion. Ver- 
eilernng de« g:aiizen Srbenkels. im Knie kein Kiter. 

14. Ford enSlhll, Nachricht von einigen trtdilichrn Antgilngen 
erhallen zu haben. 

1». 10. Cooper TUhrt unter 12 fallen 2 an, welche da«Mlfae 

Keaallat liauea. 
17. 18. JteMilM verlor 2 Operiria. 
19. FebMM fuhrt eiaig« NRe «a. 

all r«Su 

n. ChmtU la Heidelberg, aacb einer mdndlicben Millbeiinng 
dü Bern Bucluer, eine« rriiberea Schüler« desselben. Im 
Jahre 18U. Maaa von 9i Jahn«. Binscboiti an obem 
Raado dar Kaiiael: dir K«rper baiie die GrOsse 
" ** * laigea TagM EntiUndung des Koieei, 
liliMnIllls Eatiecrunc von vielem 
RHar an* dar Waada; inaUsa fltaca am UbeficheakaL 
SpUer Oacabilaa a* Troehaalw aadUmhiiia, PaaaaMMde; 
WaehMi aadi dar OpeialiaB Tad. la der Hill, Lahar, 



Lunge pyämisdie Kxsul.Tle, im Knie E'l.r .lif Knni|..r| 
detselheu losgelä^l, .Muskelu des Obir^ uiul l uter.st lieu- 
kel; mit Eiter erllilli. 
22. C- F. Vhdr in Branuschweip; euiOrnie den 10. Dec- lS.iI 
einen 9"' lanpen. ^^" breiten und 4'" dicken knorpelarligen 
Körper auK dem Kniegelenk eine« 19 Jahre allen Knechtes. 
Bei verschobener Haut wurde mit einem "fdrmigen Schnitt 
der Körper herauxgeuominen. Es Bus» eine Menge Syno- 
via, welche schon vor der Operation die Kapsel all llue- 
tulrende GeschwuNi halle ersehoinen lasnen, aus. Dea 
13. Dec. heftiger Prosi. daaa Bilernng ia der Kapael. Ca- 
ries. Abmatrening, bectisches Fieber, Decnbilns. Tod am 
12. Mar« !<>i 

Wir werden wiederum die Zahl bis auf 2& - 20 sIeigeB 
lassen können. 

Bs gkb dies noa das ingefiihre Verhitlinias von 
(K> ohne ZuDUIe geoesen, 
20 mit /.uflülea 
20 Todle. 

K» würden nater 4 üperirten 2 ebne Zulklle genesen, bei 
1 wurde «ich heftige Rcaclioa elaslellen, and I wftrd« sierbea. 
Pir elae lO «nhedeiteade Oprralioa ist das V«hill^ aUaib 

dingg ungünstig in ueuneti lui l macht wohl das Anfladea Olaar 
gefahrloseren Methode wüDsi.'lieu.swerlh. 

Ehe wir die deüshalb gemachten Vorsclil.ige heleuehien, 
wollen wir noch die Regeln angeben, welche die Erfahrung ala 
heilsam gezeigt hat. 



Wenn der K(ii|ier sidir ^triss isi. .so soll man dciisellien in 
die Hobe scbiebru und mit einer Binde eine Zeit lang in dieser 
f.age erhallen, nm dadnit«b eiaa Aaabnchlaog in derKapeel n 
veranlassen Dann sei die Grfohr, welche auk der Verletzung 
Her Ka|i.sel zu befürcbleu sei. um vieles geriiaer; Joberl. Ja 
Goiiraiid beabsickli;^! iLir.li i im- >imi in- k jiisili. Ii er/i-u(;le Aus- 
buchtung selbst eine \ erwai hüuag der K.a|Hiel iiber den KOrper 
aad «0 eine vollkommene Ab.schliessangdaeeelbea hervamraiha, 
was freilich seilen gelingen wird. 

Hai sich der Wundarzt zur Operation entschlossen, so lasse 
er dem Kranken einige T.i;;' ilii' ;:riissle Uuhe hallen iHtHstl, 
Urodte). Man bringe den Körper, wo niOglicii an die inuere 
.Seite der Kniescheibe. Bs ist die Stelle, die er ohnedem an 
hAnfgHe« eiaiaaehmea plegt; and eaucUiesae sich aar daaa 
deoselhea ladk der Innern Seile zu pressen, wenn er hier 
besser fesigehalteu wi t li :i k uin D.is Knie «in! gestreckt, und 
gcgeu das Fenster gewendet, hm firhulle greill unter das Kaie 
und zieht die Haut nach aussen. Nach dieser Richtung ist sie 
am bewfgüchslen, (Saitda-). Jedenfalls aHMS Maa die Aasiiehaaf 
mogliohil ealbnt vaa der Mine des Gelente* (Rum^) nnd da 

vornehmen, wn die weichsleti Thcile sind i (lUijraiul!. Man 
suche den KOrper so zu drJlugeu , datia er in der iMilte oder 
etwas nnler dem ligam. laier. extern, zu liegen kommt. Hier 
Ist die Kapsel aül keinem Baade bedechl, auch ist hier der 
eihabensie Tieil der Kapsel. Sind OMbrere KOrper TOihaadea, 
so schiebe man den grOssten möglichst hoch in die Kapsel. 
Man lasse den KOrper nicht dnrch einen Gehlilfen festhalten, 
wie Home will, weil dieser aus Kurcbt. dass seine Finger ver- 
leltt werden, loslasssa kaaa. (Sandir). BtU laset die Haut aaah 
oben, BnmfUU aacb ahwlrts, Ocsaiitl eadJhtrwAg aach dar 
Seile verscbiebea Nach.4t ;Mff fi%iri man dea Ulpar aiU swel 
Fingern, oder mit einein metallischen Ringe. 

Man schneide, während die Bant slral! zur Seite gesogen 
Wird, mil ciaea haaohjgea Meaier gotade auf dea Ktfiper ala, 
•aad Msha daa SehaHt. weaa ■•hraia fOfkaadaa aiad 
aUaSMpervtf. OarScfeaM saB aicht, «taCMMMki 
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n klein geaiachl wcrdei. hl der Schnitt f^os» f^vaag. »o 
«pringt der Körper zugleich mit einer Quauiiiir, Syuovin heraus, 
bl <ier Scbnill la klein, ao rallieo ßeti und UemuU den Körper 
■II CiMB MjnkeDblAll wrpuDfhmeD. wodurch indets das Ge- 
larit n ariir fcnixt wir« {Sandn), Sind die Kttirnr aidit uf 
BiH Stalle n briDgen, lo l«Me dfe enle Wuie eni 
vollkoirnini luiliii, fiic mau iliMi zweiten eutferl (Bell). Wenn 
man a.af der äUMera Sriie operireu iiiuiMi, «o mache man den 
Sdiailt da |Mar Linien Mtür, denn die Geleikkapsel debnl 
•kk Wer a<ma Mck aifiilrM Mt, mil der Ummh condjl. 
ftmoiit elwu kirzer isl. Nadden der Rttrper hemai tat, Itfti 
int CMtülfe die llniit snt^Ivich los. — Die Nadibehanillunfr he- 
■tahl Nl Hfflpflnster . (:oin|<re»sp . loser ZirKelbinde (keine blu- 
ligelfatb). Kuhe. Bei vollem Puls. Unnihr, S'chmenen, Span' 
MBf mid Gesckwülal. «der M einea dicaer S^jhIom — 
Adeilui — «lle 4—9 Sttnden Opini mit Ifftron. INe Gob- 
pretsen sind alle Tage zu erneuern ; ün< Herriüaster 5— 6 Tage 
tieften zu lasjen (Sander). Nach Abemrlhy soll man die Enden 
dea Heftpflasten mit in Weiiif^eisi aurKelOstero Sie|^llack beres- 
Ilgen, damit c« aickl dardi die Fomeatatiunen losgeweichl werde. 



Goyraiid iu Aix führte sie 1842 zoerat au bei einem MjUb- 
rigcB Krankcii. Der Korper wurde in de» iMeentc« oberüea 
Theil «er Kaped !•/«" «bukatb der Knieecheibe geprent tnd 

mit dem Daumen nnd Zeipefinper «arh Bofwitris pcdrlickt und 
leslgi tmlten. Em Gehülfe hildeie (liicrlialli des fremden Körpers 
•ine Kalle in der Haut des OberBcbenkel«. 

Ba wnrde nun ein «pitzea Meaarr, deaaen Schneide 2" B"' 
Ung, denaa Buii S"' brtil wn-. I« dicaer Falle durch alle 
Bedeckungen parallel nil der Langenachse des Gliedes ge- 
■tossen. Der fremde KUrper liets sich dabei aDfiiblen . als 
wenn er die (!o^^islen!: eine.s Knochens hillie. Als die Ge- 
webe durch 3 MeaserzUge gclrenol waren. cniachlli]>fte der- 
adb« aae der KapeeL llaa Mntn wmla «Mfimi, die Falte 
Ireiireceben. Die Haalwaade lag um 3" bober. al* der Scbniit 
in der Kapsel. Einige Luftblasen blieben in dem Zellgewebe 
zuriick. Das Ciinfri nii til 1^ar zwiji hi n ili m M \ avi.is i.url retlus 
geschlüpft. Uie i'/j'" lange llai<i<iuDde wurde mit HcItpBasier 
Meckl. dac Gelenk aK didien ('onpiceicu und einer Rollbinde 
aafrelBlIl, um den sDbroianen Wnndkaaal zu conpriniren. ud 
den Körper in seiorr jetzigen Lage zu erhallen. Obgleich der 
Kranke wider ErlaobniM das Bett verlassen balle, so war i^>. n 
noch ausser etwas Geschwulst an der Einstichsstelle kein Zufall 
ciagetrelen und die Wände aach 24 Stunden vernarbt. Nach 
6 Tagen «ardc die Biade ealferat. Die GtHew dea Korpen 
leblen der ciaer Mandel gleichzekomneD. Haa fllhlte nun noch 
zwii luulere KOrper von der (irMM.f fimr Erbse in (ftinsillieii 
Knie. Nach 16 Tagen wurde der eine davon in dem blinden 
Sacke der Kapsel nach auMen und oben neben dem M- rectua 
fcaoria, jedoch rlwaa awbr aacb der MitlcNiil« aa, als das 
eiila Mal. friigehallen. Die Operalion wurde eben ra ausge- 
Iktttt Jeduch im HerHutziehcii des Mes&ert der Siliiiill in dun 
Matkcl und der Aponrurose etwas erweitert. Der Körper glitt 
Mgleich naler dem Messer bis unter die Aponenrose. Er wnrde 
nun »ocb a'/s'"— S"' Iber die Stichwaada hiBaafgcacboben. 
fKcaclbe Raehbebandlong. Den nftdatea Tkg Vcraarbnng. — 
den zweiten Tag diirauT linrjriii- lU r Kruiike geheu. Den zuerst 
Tcrachobenen KOrper liex.s tioyrand unter dem M. vastus extern, 
liegen, den zweiten KOrper zog er II Tag« iptler nach einem 
langen fikhnitl Bit der Pincetie beraat. Et war aacfc atlca 
»Am aN alaer Kaptel umgebca. DiCN iMfla Ufiid« 



fing an zu eilern and erforderte 14 Tage spUer einea Biaachnilt 
in die Apoaaarac« Nack milaraa II Tag« taHtaaaaaa 

Heilang. 

Der Erfinder dieser Methode halt et fllr IberllMig. iM ta 
daa Zellgewebe verschobeoeu Körper nachtrHglich zu entfernen. 
Weaa dänelbe knorplig wäre, so kOnne mau ihn zerschneiden 
nnd die einzelnen Stücken verschiebed. Ukiii" er einen Stiel, 
so soll man diesen znerst Irenaen und einige Tage später den 
KOrper Terrlicken. Sind mAtW KOtfU VfllaBden , so ver- 
eiaigi Ban ne uad biaal aia lacaannw iMiMitreiea. Ja aber- 
fltchlicber der ft-emde KOrper veradiebeB wardca kau, deala wa- 
niger hi eine eintretende Eiterung zu fUrchlaa. Sa WOH fia||nMA 

Etwas anders verfuhr l§5l Jobtrt. 

Der KOrper hatte durch die Haut gefUhlt !>/«"— S'/i^ ba 
OurchuieMer. ioierl ■acfaic sabeniaa einen bianicbaad paaiaa 
Eiaedkaht an der aaenen Seil« der Kapsel, welche ladi tha 

der inaern Seile jederzeit vorzuziehen i.si. drürkte rlm fremden 
Körper heraus und srhoh ihn etwas aufwärts in das Zellgewebe. 
Hier fixirle er ihn mit einer Troikartlanze, «riebe direcl 
durch die Hanl in dea fremden Körper geateeaca wnrde, und 
aae dcaaea bofalea Schafte zwei gebogene Dnhie beraua- 

Ireten . sich auspinumltT .<;jirp;Ut"ii uml dpri Kflrpcr nn an die 
Haut drlicken. iJas In.'^irumeDt wird durch eine Stahlschraiibe 
fe^ipehalten. Acht Tage spater, nachdem der Kapseleinschnitt 
geheilt war, wnrde daa InatruaMUI heraaegcaaaaea , aad der 
itaada KSi^ darek eiaea Baichaitt eatfernl. Wenn der KOrper 
weich isl, so soll man ihn nach 7u'i'tl, iiarhdrm it »us der 
Kapgel getreten Im. unter der iiaul zerquetschen, wenn er aber 
fest sei. nach Tagen, ia «dchca Zailraaa dia Kaipaaiinada 
gebeilt sei, herauaaehBea. 

Roter« Iflion (18&) ditagt 4«i Körper aacb aaiaaa «ad 
oben und hall ihn hier fest. Er Itthrl nun ein l'" breites, vorn 
spitzes Messer 1" unterhalb des Körpers unter die Haut , losi 
diescli f di;rih seitliche Bewegungen von ihren N erbiDdungeu 
und bereitet so ein Lager für den freadcn kOrper. Sun erat 
wird das Measer gegen denaclbaa gcMbrt aad die danrinebai 
liegende Kapeel getreaat. Das Messer wird dann zurückge- 
zogen, nnd »!b zweiter Schnill, welcher »ich mit dem ersten 
kr(u7t, .iiil den KürpiT (reniarbl. und dfrselbe mit dem Messer 
umschriebeu. Er wird iiua aus der Kapsel beraaa in daa litr 
ihn bereitete Lager gedrangt. Die Stichwaada wird bedeclU 
nnd eiaiga Tage ruhig gehalten. In drei FHOea blieb daa Coa- 
creraeat ohne Scbadeu liegca, ia Eiaea Falle werde ca ^iier 
Lnilrnii. nt il .^icb ihr OporalcBr na aeiaar Gaganwait fUiar- 
zeugrn wollte. 

BoKMt verfUr 1647 im Ganzen ebenso. Er blell dw frcadaa 
KOfpar nach innen von derKniaaeheibe fest, bildete aa aalen 
TMIt dea condylus reaorfe etae aOglichsi grosse Banllhlle, aa 

deren Baisis zuerst ein zweischneidiges Teuiiltmi eingeführt wird. 
Ein zweiicü längeres nicht iipiizes Teootom wird bis tiber dea 
fremden KOrper vorgeschoben, und mit demaelbcn ausserhalb 
der Kapeai aaiar der Uaat aia IS'" iiaitaa Lager n» daa Kaepor 
bereitet. Dana wird die Raptel auf im Raacmaeate elage 

«cbnillen und die Haulfalte nieJi r^n la>M'ii Der Kürper Hess 
sich nun leicht in das bereitete l.»f,vr drkngt-a und wurde hier 
mit Compressen festgehalten. Der Hautstich war 4" — 4'/," von 
dem Ka^saUckaitt eatfemi. Der Kdijer blieb aater der HaM 
liegen. Aach Stri§ vaifidir Iknilcb. 
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Obgleich die subcataaa Methode den Krauken 
Ibhrea dea LaHaindriafana aa bewabrea tcbeial. 
aftMmMUvwihvcbdiaSckiiiaiigkcit, wckkaaicfc 



VI. 
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ihrer Ausfiibrunff in den Wep slpllcn, obgleich sie Malqaigne 
aU lelchl dirstrlli t,n,ii-ri>,^l i:irlii diene Sciiwieriglieil 

zu. Er niuss.li- in i-iccni ilrciiii.il .lul ilic K,i|i5,el oiiischneidcu, 
ehe M ihn plm ktp, den Kilriicr luTausziiln-ilii-ii. Bounei niAcble 
einen grossfn KiriMliiiiii in ilic Kapsel : er luiilic, diiss sich eine 
reichliche MriiL,n iius derselben erfoss und konole dennoch den 
Körper nirhi in iLi> Zelljrewebe ireibeiu Velptnu schnill mehr 
als »echiinial voreeMich auf deiisellion ein, trennte »ugar den 
Stiel ab, iui dem der Kürper beretiiKt war. und konnte ihn 
dennoch nicht aui der Kapsel herapuckiebca. SytM machte 
li)4» ebenfalU vergebliche Verauche danil. Roter nacht dai. 



irch eine kleioe (MmMM BeMB 4w raMta Ott M 
Aer HasdmirMl !■ 4w lEiitgtltiik. Dir KiMkci 
l«NB Vanadiw ^ßlmmal taut ii« ApMMiFtM uai 



■atatatiflieit 

Bonnet (claubl, di« CoBiiilCDi ood SpaDDung der a|>oaeuro- 
litchen Gebild«. waklie die SjrDOTialhant bcdeekea, Mlea SchaM 
daran. Goyrand machte deMbalb Venuch* an der Leiche. Er 
brachte durch eine kleioe OeAMBC BebcB der Puaih ' 
oaviculare 
kam hei di«NB 
■icoMla uBter die flaot. 

briafen. iBBMtB der Schotlt Ib iea Itaikci adhM ÜBltkleBd 
mu tumM werdeB. MfuU bad bei mIbcb VemdlM tm 
Lei<JioBBie, dui dl» «chilBffe Bad iMiM^che SyBBfiilhBBl sich 
dem Meaicr ealillc*. OlcMibe hllet eich niBilidi vbt im 
ll«Mer. nad let kBBM «OlMl. irenn mau cIbbIa «iBBB Mb. 
reicheBd ctdmb gfaedtawl In dlBnelbe ecmacht sb hahaB. Br 
bcdicflie üA deedtolh «laee eetaiBleB, iMgtu und {^cbofcenen 
Meiaert, «faMBi WiBBataeeaer iMiclis nad giebt dud folgende 
VerMkiUl: 

10» O e l aB k BiBBt «inl Ib eiBer ABibBchlBBg der Synovial- 
iafiä m bmua üher dca eBBdylat «icrBfla nH eioer Aca- 
MBCtBfaadoi feel|ehBltca. — vier Qacriagar btther wird eine 
BbbÜUib ciftBbBB BBd BiBieefiBittcB. Mbb hakt danA diese 
Waade nit den atakeUDnaigCM Heeeer die SyaotlaWiaui au, 
«Inidt deiMB Spllie aedi wdler v«nMrls oad zieht das Messer 
•BB fBiil drtte tBrUck. Uabd wird die Sjaevialbaui gespaaut. 
tfe VBB der Kriainaag des Meesers galiuila Partie dareliachBiHeo 
BBd BB die Oeffauug gross genug seia. 



Beivltate der 

giebt folgendes VerhHllalss an: 
ilelhede mit iiinschneiden h2 ¥&\\e. dariuter 20 Todle, — 
eubcutaue Methode mit BereituBC «iaee Lagera tt, daraaler 
£iuinal ohne Erfolg. 

idi iMbe felgeades darüber zusammeugeslelll. 

Mit giacklicbcm trfnige. 

1—3. Gofnmd. 4. Jobtri (1<:>5I; mit Hülfe des obea an- 
gegebeacn lastraacalea. &— 6. Aederl I^Heii ait Be- 

reitung eiues Lagen. 9. BMMMf is Ly«B (1647) ebw ao. 
14k Gfig cbea so. 

Uli (ehr belUgci ReicUon. 

Jobtrt. Er entferBle bei etaer Praa voa 46 Jabreo einen 
fliaadelgrossen Körper saltcnlau aus der Kapsel und hielt iha 
BB seiner neuen Stelle unter der Haut 14 Tage nit einer Stcck- 
■adei fest. Es entstand keine Reaction. Auf stUrmischeg Ver- 
1aa(aB der Prau nahm er nun den Körper, der schon fast an- 
gewacbsea war, aus dem Zellgewebe unter der Haat weg: "Qd 
scbloes di« Wunde mit der nrnsdilungenen Naih. — Ks eotslaad 
GelenkenUPadung und floss üvnovia aiu. Die Fnul flussle 
6 Wochen das Bett bUten, wurde jededl eadUch all riairüieil- 
Getenksteifigkeil geheilt. 



Mil Tod. 

1. Pteindoux ioNines (l^4ö). in denKnie einesschr acbHacb- 
Jicken Menschen befand sich ein fremder Körper vou dav Greiwe 
eioiT (.asi.inip. Nach den Versuche«, ibn subcuiati aas der 
Kapsel zu enifernen, schien e«, als wenn dfrscihe iiacli ilpr 
schwierigen und »ehr lange dauernden Operation zwischen den 
Lij^pca der Kafselwiuide eiageklenflit sei. EaUitodung, i::iie- 



rung, — vollsländipe Hnlferniiii[r iles Krirfiers nun dem Zell- 
gewebe. Tiiil. 

2. Aliiuit. Anliiugs »uriie litr Korjier 8 Taue laiin mil 
einer Acuj)uuclurua(lel feslgehalien, Anschwellung; lie^ Kiiiee». 
Da der Körper Hemioch beweg-licb blieb, so wurde die Haut 
auf einer Falte pjelrennr Nun ^^iriU'ii wiederholte Schnitte auf 
die Kapsel ausgeführt, weUiie jc Uich vergeblich waren, der 
Körper liess sich nicht aus der Kajisel briucen. Endlich musste 
die Operation anfgegebeu werden. Schliessung der Wunde, 
kalte Umschläge. BaliüBdaat, Büeniag, Pyaeaie, Tod BBcfc 
2 Monalea. 

BehiaMMienag. 

Maa sieht hieraus, dass die snbcalane Methode vorlauüg 
dem directea Einschnitt nicht Torznzieheu ist. denn I) giebt sie 
keiBe BUrgechaA lUr das Geliagea der Operation. 2) kann sie 
eheafUll sehr gefkbrliche Folgen haben, 3) ist sie dann beson- 
dera .adllllevic« wenn der KOrnrr eiaen Stiel, und besonders 
efaiR hf^lBB Biiii hat; 4jsie ist nicht aiwendbar. wenn der 
Kflner eiaa MaMNilieb« €0BileieBs hat. 

Ab ataiaB idiciBl aodi die sabcniane Metbode nit Bereliuag 
aiBealcHCBeiaen sichern Erfolg uud Gefahrlosigkeit zst 




den Kaerrea den OberadMakela IB 



beweglichea aad {ertragklea Ksiee dei 
za lassen aad - - - 



BBd BBB bei 
4— iTatBBlBBtaB 

daia wieder la eatiarBaB. 
El ealslekt eine lebbafie BataladaBC, «eldiB all baalaliBa 

aad <:ailasbi)dBng eadigt und dadardi dm Ilaorpel alt dea 

umgebenden Tbeilen verwachsen itUst. Spater wird derCalkt 
und mil ihm der eingescUosseae Kaorpel aufgesaugt. Ja zwei 
Fulleu will Ditffmbaeh nit dieser Behaadluag vollkonneB gMdi- 
licb gewesen sein ; in einem driltea aber trat heftige Bntzttadaaf 
und Kitersenkung in die benachbarten Theile da. Die UeÜBB^ 
wurde dadurch lange verzögert. Endlich erfolgte sie, die fl^ 
lenkmaua und der Gallus wurdeu resorbirt, — BBt CretOik l>Ueb 
etwas steif. 

AUiuu wendete m40 dasRelb« Verfahrea an, er aMMlle ÜB 
Käriter mit znei Acupunciurnadeln an dem obentea TMÜ dea 
oeadyl. oss. femoris exlemua fest. Ks erfolgte AnschwellaBf» 
aiieiB trotzdem, dass die Nadeln 8 Tage lang stecken gebliebes 
warea. blieb der Kiir|ier beweglicb .Si^ir hielt 1m8 einea 
GelenkkOrper 3 Wochen lang mit einer .Nadel , aber ohne Er- 
folg fest. Dies Verfahren Terdieat wohl keine Nadiabnnng, <fal 
es uaiichsrer als der Biaachailt ist, den Kranken deuseMwB 
Gefahren der Reaction aussetzt aad ia gUBaiipiBB Falle f*^ 
wdhaiich wesigstens i&ugere SteifheU det Rueee nr Pdge bBM 
wird, — ^al^t aUssen wir noch 

di« labculaM Ucktoir, 
welche DumevKn IS49 empfiehlt, erw&hnen. Er bat damit vor- 
litulig nur Versuche bei 3Uondea nndaicbi bei lebenden Menschen 
gemacht. Er umgab nämlich ein Stück von der Kapsel mit einer 
subcutanen Nath, nach Art der von Ditffeixbaeh erfundenen 
SchnUrnatb. Nach 5-6 Tagen wurde der Faden ausgezogen. 
Bei der Section zeigte sich, dan eia gaaiee Stück der %n«*iBl- 
faaul abgetrennt, und zu einem KraBtUhmigea Streifen Terwaeläwi 
war. Beim Menschen soll man nua ciae leicht gekrümmte, «a 
der Spitze lauzenformig geformte Nadd. die mit einem seidenen 
Faden versehen ist, am kasseni Rande des Geieakknorpels ein- 
siosscn, nachdem die Gelenkmaus nil einer Falle in die Hohe 
grehobeii im. die Faden unter der Hanl ring« um den KOrper 
lüliren, ilic Nadel zum Binsticfaspuncte eadUoh beransstechen, 
den Faden mit eisern doppeilen Knoten tiMehaQrai, und so dea 
fremden KOrper voa der Gelenkhohle treaaea. 

nies Verfahren verdieat gewiia. verBBueietit, data tiel 
der fremde KarjHT ntA ierVatHhiM erttNalMl, mbMwwIimi 

versucht zu werdea. 



StolMtor AtecfeiUt 



An dem Arterien. 

Aaffachan{ und (Ulrrbintlang d«rtalbeH. 

Hu kaun ihren Poll bei ffia^eTen Menschen bis 3" unter 
den ligtun. Poup. benib fnt f&hlen. weiter herab wird er viel 
nndeatlicber. Wean man die Leithe »u( den Rücken legt, und 
Md« Kniea denelben eiacn Pua weit von einander anlfernt, 
M tuitH MB bai Bitiin' (iMlntM Hnut Mgandes 

VeHAltaiii: 1" nnlarldb ligan. Po«|>. ist die AHaria &»' 
von der Hanl and 8"' imm inem Rande des M. larUirioi ent- 
fernt An diciem iaaern Rande des M. Vicgi ein ziemlich dirker 
Zmif da« N. cruralis. 2>/t" uaterbalb des VigAm. Poop, trifft 
dt AlMllt mit den M. sartorias zusammeii. Von den Ugam. 
PMp. bin daUi. ütgl ü« Vaaa laben der Arterie and 
Bvar an fhreai iiMra Riüidt; vm da an aber abwSru, gebt 
sie unter »pitzem Wiultcl hinter die Arterie und verbirgt 
• siob biatar deraelbea. Die Arterie liegt in ihrem «citereB 
VolMfc i* «iier L&ige von 4" unnittelbar UaMr im 
M. ittiwiM. Rv Mmk ikn Schaidt tm Mm ftUMU. 
Wttiad di«nt Veriaiftt Irnut nie atet ial«r tpHtm WMtd 
nit den I.tiu^enlaseni des Mu^kils. und knmmi dadurch dem 
&U8iem Kaade des Muskels immer nlifaer, bi» »ic dOBtalben 
uagefilhr la der Mitte des Oberschenliels endlich errafdl kat. 
Dtaac Mnkal iat libanll. w» ar dia ArMrie bedaekt, IS^II»« 
Mt h dar MtMa im Oharadkatkak lü dte Anaria 7-»" 
weit ?0D der Haut enlferoL Hebt man den Muskel heraus, ohne 
dia dahinter liegende Fascia zu verletzen, so sieht nan die Ar- 
laiit iviocben den M. vastos iatemnt und M. addocior long. 
IfafN, aid durch iu dltuw ZaUgawab«, tnkhea tob der Zell- 
gvwebahtila d« iImii Maakala n iar d«a awlera geht, durch- 
schimmern. Von der Mitte de» Oberschenkels an narh ahwtlrts, 
wird «if mehr uad mehr durch feslere schrttg laufende Fasern 
verhüllt, welche die Sehne des M. adductor long, theils bedecken, 
IhtUa Bich alt ihr ««ihindea. Ab nahram SmUbb laifM 
Umnt mlMhaa dan M. aartor. mt dar Anette aebflg Btek 
Juan und abw&ru. 

Unter der Mitte des übemchenkels fkigl die Arterie aa. sich 
kinler dem M. vaslus internus zu verbergen, bis sie «Bdiich &" 
•karktlh da* obem Baadaa dar PaialiB uaitlalbar wr dar 
Sahae dat M. «MMor nagM« ]|«|(, «t hiar iB« Saha« den 
ll'long. aufhW, nähert sich nun mehr und mehr dera Knochen, 
hia sie ihn 3" oberhalb des obera Koiescheibenraodes berührt. 

Hier durchbohrt nie die Sehne des M. adductor nagnas. Die 
Vaa« üafi iauMr kialar der Artaria std danhbohrt daaahalb 
•■ab dlaw Mm almu UAar 

Das Lumen der nicht eiagespriiTten \ritTip helrap: bei tinera 
m&nnlichea kräftigen Leichnam l" uuterhali> des ligam. Foup. 
3"', 3" nnler dem li^. Poup. 2';,"', la äu MiM in Bflha^lili 
2'", S" oberhalb der Fatella 2"'. 

Vrtfrvsmt dar Artaria prottai*. 
Nadl der AugaLe von Dtiekatnp$ entspringt sie gewöhnlich 
IVi" unter den ligam. Ponp. indeaa koMMB Ucvfm Mlllc* 
CMtor. OfanttewIshM. U. AMU. 



Abweichnngeu vor. Naneitlich entspringt sie nicht settea hob«' 
oben. (Einmal 10"' unter dera ligam. Pouji ; nie war fast so 
gross als die .An. femornl. Df-trhainps. Einmnl 2 " von den- 
aelbcB eniiemi, Boj/er. — Einmal so hoch oben, daas man ai« 
aber Ihr «Im AM tut lliMt «Mn» utulktm kmua»; daikar 
auch beide Arterien gleidtiaitig von denelben Vcrwnndang 
getroffen wurden, Hall. — Nach XTebers Anatomie entspringt 
sie manchmal unirr dem Srhi-iikclbogi n, in !icllciJ!'ii Fullen so^ar 
Uber ihm. Wenn sie so hoch oben entspringt, so ist sie sehr 
dick lad dia drcaml. femr. iatem. Bad cad«na afail du» 
Aesle derselben. Die Art. circtimL ferner. iBtem. aal^rlifl 
Überhaupt (;ewflhnlirh ans der prof., oft aacb »gleich die oir- 
funin. femor. eitprii N'^cli TiftUvmnn Viimmt die luihc Thei 
lung häufiger bei Hauen als bei Männern, und bei kleinen 
Menschen Öfter aU Ungfn vor. Jfeekei sah die hohe Theilang 
eiaaiai aaf der linken Seit«. — ForttA eiBiga Male. AinM atk 
die Theilang innerhalb dea Seckens 8 mal. — n«ilimmii bei 
einer Frau auf beiden Seilen Oltf fand dies A'iTliUlinih» mclirerc 
Male. Einige Male war die profunda siHrker, als die femorali«. 
lagortky sab einmal einen ansehnlichen Ast längs der inaern 
8ckeikid|Bla«der berakel«i|*ii. dar aich ia dte Art. iMllMk 
iBfera. aeakte. ffyrrt sah aif dar ÜRkeii Seile tnuaMaftar 

über dem lif^am, Pi)ii|j , critsliriiiR:ci). 

(iuihrif giebt ricsshalb die Regel, man solle, wenn nach 
solchen Amputationen des Oberschenkels NachhlalMif «Btateht, 
die Arteri« dicht am üfßm. Poiqk utarbiadaa. 

Die aofoaaula BebaMe der Artaria. 

Wenn man dieselbe, welche aus zwei ganz verschiedenea 
Lagen besteht, kennen lernen will, so muss man bei einem 
«oeOgUch itMitMiOaea nad IHachaa Leichaan dem M. earloriaa 
in aelaar ebere a Bhlll« a« aat aetaer Schilde hmiBabebaa, 

dass maa die hinter denselben liegenden Theile vollkommen 
uiiberllhrt lassl. Mau sieht dann die Riuiie, iu welcher die 
AHrrie verltoft, vor sich. Sie wird obea geblMel TOB daai 
M. addactor teagaa aad M. rectaa, weiter oalea liia etma aalar 
der MÜla daa OberatdiaBkelB v«a deai M. add. tesf. aad deai 
vastus intern. Was riHn (^rnOhnlich Scheide nennt, sind 

a) ülione Querfasrru , welche von der Scheide des M. ad- 
ductor long, zu der 'lea M rectns und vastus iatenua laufen, 
wakhe obea aiehr, uuiea wesifer aiit Feit angebea eiad. G»- 
«lAalich eiahl BiBa die Arterie, et «ie dea Rcrv. eapbeaai 
magnus durch sie hindurch schimmern. Schlagt man sie zur 
Seite, so sieht nan oben am innern Haode der Arterie den 
Nerv. saph. magaaa liegen, — von der Mitte des Oberschenkels 
aber gebt er ia achitgw Sichtaag vor der Aneri« varbei aacb 
alMiMa aad aa Ihr« faaeni RtäiL Da wo die Aifeifo daich 
die Sehne des M. nddactor nagn. nach hinten tritt, bleibt der 
Nerv vor dieser Sehne liegen, uad hat also mit der Arterie 
weiter keine Gemeinscheft. l^nterbindet man also die Arteria 
ia der Mitte oder dicht daraaier, aa aBaa der Nertr weggewgea 
oder teraebalMea werdea. Datcrbladet awa aber te «bera 

Drittel, so kann mnn ihn schonen Deun die Arterie wird 

b) von einer zweiten hefioudercn Zellgewebslage umhUill, 
dia aicl iwiicheB Ihr lai 4m Norm betadet, nach liiiM 
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tibfr KO iliioa ist. ilass QmIu bpin Uinruhrta 
die Arteric dietelbe zwar leicht voa der 
VflM RbMcs. ab«r latiler« M hMlifMi 



Nadel bioler 
Uegeadeo 



Sie sind im (ian/ou si-lUn. hriben folgflto ÜMfeflCk- 

luBgco für der besuiulerii l->«fahnuDg wertb gehaltea. 

Der M. gartoriu« hatte im untern Drillel zwei Bäuche, fo 
dwi Attwi« »wiMhM dmeUcB lutwhiUHlw wnrda, CtntiL — 
IM« AHeri« ntmM Im obeni Drillel tm Himra Rawd« d«t 
Sarlor. unterhunden werden, nabrschpirilicli wir sie durch die 
tiefi'hwulst des bochhiuaufgeheDden Ancar. icr^cliobeo. KUngs- 
ohr in Graudenz. Pasietbe. aber ohne iw ein Grund davon 
■ichibar tnur. beobaeht«!» Jforriion ia Baeaat Aym. Jor- 
iStu (1841) beacbreibt ehin Fall, m akdi 0«nniaf' elaai 
Ahscp«s4>K am Ohcrsclioiikel i'inc licdculende Blutung erfnlpir. 
Bei der Sectiuo de» aa ausgcdeholer Vereiterung gcstortii^uen 
Kranken fand man einen Zweig von der Gröue eines llabeo- 
federUelw, «aicbtr *»a dar An. crir. ahgiag. obe nie die 
Scbne it» «d^ador dardbohrl vnd der M dcia Oeffins dea Ab- 

•cesse« zerscbnilleii wordrn rrar. Jnmbfon in Ko|ieii!iagen 
bat tait mAadlicb die BeoliacbluDg von einer hoben Theiluag 
der Art. crorai. ia iwei Aeate mitgetkeilt, die «ich weiter unten 
wieder v«raiai(lm. — C BM im Middlaaex-Hoqiilal (ISiW) 
bildete ciaea Pall ab, «• die Art. harar., aaddea aie die 
pn f ah^e^eben hatte, sich in zwei glrichgroue Ae«te ibeilte, 
die »ich Uber der Art. poplit., welcbe anearysmatitch aungedehnt 
war, wieder zu Kinem Staan verbanden. Einen ganz ühn- 
Mchea Fall beobacbiele HMMm. — Coec* (1775; aah bei eiaer 
AMpalaliaa dea Oberaderitdi £e TheHaag der Art. «raral. 
iu zwei vollkommen gleichstarke Aeste, wplrhe i-d tr.i'he an 
einander lagen. da«s beide mit Einem ^'adeu uiiierbiiiiileji 
werden konuieu. 

PmuU fübn einea Fall aa, wo die Art. feaieraJii clwaa luter 
den ligaak Poap. ia die Art. libtal, awl petoa. gelbaill war. 

P. H. Grttn beschreibt 1*^2 eine Abweicbong, wobei sich 
Üt Art. iliaca conini. linker Seile, wie gewöhnlich, in den 
äauern und inuera .Vüt thcille. Die iiiacn externa trat hinler 
dealifaai. i'onp. benor, aad apaltete eicb eofleick ia drei oder 
f ler Acaie, waÜe die Stelle der pniliiada ai «naHaa idleaaa. 
Die gewöhnliche Art. remoral. war aber nicht za finden. Statt 
dessen halte die Art. ischiad., uvbeo dem Nerv, ischiad. liegend, 
die Uiike der Art. femoral., lief mit dem Nerven berab und 
warde sir Art. poplit., weiciw wie gewObalick, nur elwat obcff' 
MaUidMr lag, Maat ab«r ragdMarig dla Atlariw dcaUaler- 
•cbenkda abgab. 

Haitkint beobacbiele (1S33) einen Fall, wo dai Aaear. darch 
eine zi<eiic Art. fenior. uüterhaluii wuril. i'ii unler den unter- 
biadeae* GeOuae verlief und übeneben wordea war. üt er- 
IblgM itr Tai. 

Anwy n«Nyion en&hlt (1847) voa einem Kaabea tob 
9 Jahren . deaaes nngewOhnlich starke Art femoralii von dem 
Knochen \erlrizi worden war. Der Krauke starb an VerbluiiiinK, 
da sieb dessen Vater der Aopatalioa wideraeUte. Bei der Sec- 
liea faad maa, da» die Arterie ftnida foa oben herab nach 
dem iaaera Goadylaa la giag, aar voa Baal aad Faacia be- 
deckt, aoiier ia der Mille, wo sie ausserdem von dem M. sartor. 
bedadtl und gekreuil wurde. Sie srhickte einen Ast durch die 
Seliae des addoctor nach der fosa. po|)lil. An dem inaern 
(!ead;l. angckonnen, WMldile iicb der Siamai der Arterie 
atfearf Mch kialea, giag mIw tai M. gnsiL mi daa 



0OICb (1S44) he.srhreilit einen Kall, wo ilrc Arteria Aorta 

aaf dw rechten Seile statt der An. iiiac. cumm. einen Ast ab- 
gab, der. ohne eine iliaca interna abzugeben, direcl nach dem 
ligam. Poap. lief, bier die Ai^ «pigailrica aad ciraiad. üiam 
abgab, aad tld daaa Ia xwef gtäai« Aeelc Heilte. Der efae 
davon zerspniiete <id{ sodann in 7 Muskelzweige, vrirnämliih 
für den M. vastus extern. — Der andere schickte vier Arterien 
ab, welche sümmlUch aaf dem Periosleam des Uberscheakels 
verlielia. Dia Arter. aaera media Mite cbcalklla. Aaf der 
aadera Salle war der Verlaaf aaratal. Del der a« techlaa 
Oberschenkel Torgenonmenen Ampuiatimi machte daher iie aa- 
erwartete bedeulcnde Blutung grosse Scbwierigkeiten. 



Qebor die CatarMadna« der Arterie im . 

Die Uaterbladung dereelbea baaa stnr aa }eder Stella iaa 

OhcrscheukeU vorgeuoinmen werden, und es wird iu den neislea 
Fällen, wo eine Verwundung derselben «lallgefunden bat, am 
ralbiamelea eein. die.selln oberhalb und unterhalb der Ver- 
la aalerbiadea. aad dieaelbe, faii» aie darob die Ver- 
aldt follMadlg gctreaat eela rollte, anf eiaer aaHr- 
gescbobenen llobhonde rlurchzuschnciden. Indess findet auch 
oft der Fall statt, das« mau sich die Stelle der Unlerbinduog 
auswäbleu kann , wie bei dem b der Kniekehle oder an dMW 
Uaiencbeakel gelegeaca AaaaijiM, »der bei Verwaadiag 
grtfsierer Artariea am Ober- oder Uateratdieakcl, wo dlallilw- 
heil der Wände nnd Hie tiefe Lage der Arterie eine um 
Unterbindung nicht raibsam macht. Diejenigen Orte, 
die wenigsten Schwierigkeiten fitr daa AaDaiaB tut AfHrla 
darbieiea, eiad Mgaade vier: 

a) dicitt aalar dem B ga aiea l . Paap.. 

b) eine Hand breit unter dem lig. Poop., 

c) ia der Mille des Oberschenkels. 

d) in unteren Drillel des Oberschenkels. 

Die Uatetbiadaag diaht aaler dem ligaak Poi^ wardaa wir 
bei im Opavadara «§•§ BütgalaakaB 
aar Üa vaa k bla d 



OnlcrbiDdaBF der Arterie ein« Baad br«H oater den Ufun. Poap. 
von der Stell« *b (cntcuea, wo die Arterie unler demselbea iiervartriu 

Isdsr Im ebem DrtasI). 

Maa (Bhll dea Puls nur bei mageren Menschen bis zu dieaar 
Stelle herunter. Bei muskulösen und feiten muss man sich voa 
den anatomischen Verhältnissen leiten lassen. 

Man venichert aicb uerM de« M. eariorioa dadoicb, daae 
maa Ha, swIadiMi iwrt Flagcr ftaiaad, vaa adaem Unpraage 
bis etwa in die Milte des ObencheakeU verfolgi. Sollte man 
Uber seinen Lanf noch in Zweifel sein, so lasse mau da« Knie 
nach aulwürls drehen und zugleicli Hen l nlerscheiiiiel anziehen 
Der Biugettbtere kann sich beide ll&nder des Sartor. mit tcbwaner 
Kreide bcMiebao. Maa ecteeldet a«a aa das amk abea awd 
ianea gelegeaea Rande >" bmg. Jedoch so ein , dais man den 
Muskel noch trifft, aad zwar zuerst durch die Haut und den 
r>i8ciculus adiposus so, da&H man die den MusKel unmittelbar 
bedeckende Faacia devlUcb liegen sieht. Maa scbaeidct aaa 
die Fascia der Ltoga Oiah ab, K diM WM Ha P lM M W tlaa 

Muskels deutlich ia ttrcr gaasea Liaga rar siiA bat. Dadurch 
Bberzeogt ama sidi, dau maa aicbl aus Verseben den M. ad- 

ductor loag. oder dea M. vastus iulem. frei^'clegt und auf dem 
richtigen Wege iat. Schräg aber die vordere Fläche dea Mas- 
keis hinweg sieht nan hier einen fMr deaaelbea be 
Nerven iaafea. Aa dem iaaera Rande des Muskels geben ! 
voa obea aacb abwttrta, iiMer voa 
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di« Mni«re Flache d«i SarUHlas , den H. onndb ni fMim 
talwBU. Mm fdit um nh dos MtMcr i> 4m iwan Rud 
du M. ttrtMtn, fctfel dlwea auf ud dahl Aa «tm» tartek 

und erblickt dud feste Zellgewebsfascrn, hioler deopn urmittpl 
btr zwischen dem vaaiua intern, und dem adductor loug. die 
Arterie liegt. Dickt neben tich an ihren äui.^ero Rande bat 
lia ata«« Nanraa fir dca M. vatlM iatarau aad aoch o&ber 
da* Harr. taplaBBi inpi«. «alcbar milar aataa adnltg ver 
der Arlprie vorbei nach hlnleu gehl. Die Vene licet tiicr immer 
hinter der Arterie. Man Ofnel diese Zellgewebdaiierii (Scheide 
der Arlaria), laut sie aril der Piucetle. nacht die Arterie von 
dca Rladan har alt dm Maaaar ftrai, ladeai aan dü Uaad 
a«r dca Sdnakd ln|l, aai Ikr PMIgkall md Roke n geh««, 
(tibri nun eine Anenryamanadel , sie lanpsrim aufwärts und sb- 
uMs drückend, iwiachen die Arterie und \eae hiodurcli. ohne 
gewnllanm za zerren, nnd bringt erst, nachdem da« Oehr der 
Madal m «adara Saüa JMnntcvkanaaa iat, den Fadea ia 
daaaalba^ IIa daa Odr gaiMikanek dank Zdlfnieba variagt 

IM, ao macht tnnn eg mit einer Steckoadel frpi. Rin iwpiter 
Padaa iat nun Icicbl hindurch geführt, der von ilcm Freien I" 
weil entrerni liegen mus». Beide werden mii cimm gcMOha- 
llehta Knoten gd^Upil, die Arterie aaf einer HolÜMade zwikchea 
daaa db a « g a i raaat «ad batda IMidaa kon akteackaMln. Mas 
überzenRt sich noch einmal davon , das« der obere fest liege 
und die Arterie vollkonunea ZDiamniendrlicke, tud ichlieail nun 
die Wnada, m «ia wonBgMak dank dia aiüa VaHiBi|aB( zu 
beilea. 

Ander« ■eike««« dto Arterie aMtaeekea. 

filoiiu« giebt nl« eine zweckm!t««ige Methode die Tolgende 
an: Man roII von der Spina ilei atil. sup. eitie ^frade Lliuc 
aach der «ymithjiBi« om. pubis ziehen, und von dem letzten 
Eadpaada denelbaa, niUer reoblea Wiakel davon abgehend, 
aiaa 4" hage Linie tam Schenkel ziehca, aad mm daa aalan 
Bade derselben den Rinschniti beginnen. Indes« Ist BBa hier- 
nach IciililiT i'.i^r MiiijÜi'likrit unterworfen, Air Arterie zu \vt- 
fahka. Gewöhnlich wird die Reget aurgeitellt, deu i'uU der 
Arterie tob dem ligaai. Poup. bis dakla xn verfolgen, wo er 
aicht aekr geftlUl werden kaaa ; hier, d. i. ia dca Wiakal nitacben 
addnclor long, und vasla« interuns, soll der Sehattt eadea, 8 Zoll 
lanc «ein uml i^iin- kleine Handbreite uiilrr di-m lic^ni, Puu|-i. 
beginnen. Nach Uodgton soll man zur Vermeidung der Ljn]|ih- 
gafüsse and dtr Vom «aph. n. den Eiusehaltt aot dem innern 
Raade des sailor. aachea aad die Fasci« mir 1" weil Olaeu. 
CoreiicAael will die Arterie 2'/}" unter da« korinatalea Ast 
des Scbanilieiiips aiifsuchen. Der Schnitt »oll von nlicii und 
innen nach uuteu und aussen gefUbrl werden, Lh. Hell gicbt 
da« Verfiihren rolgendermasteo an: Von der Mitte zwisrben 
•|iiaa «SS. il. and qrapfaf«. pahia apanal aaa eiae Schnur bis 
zum Innern Raade der P^tella , eiae iweite Schaar apaaat aaa 
viia der spinn o.ss. ilium bis zum hintern Theil des cond. fem 
intern. Der Millelpnact des Schnittes soll nun 1" oberhalb der 
Kteanrng baMcrSckavn fldlea. BmM»$o» will, um die Vena 
sapheaa la veraatdaa, tm ftiia«n lUnda daa M. «arloriaa 
elaschnddea. 

«tesehtohtlllitin ud Matiititcli« Bemeikuaf an, Proface« vmA Om- 
SafeNftf Srit BenuUuof ä<:t in >J.i-.i II U^ndc der Junger Anaalia >stad 

lieben AliliaoiUuiig vod JM. Umthtr. 

Ick kielt nrzwethaAnlf. bei iBner ZaaaaMiniMl^ang eine 
Eintheilung nach den Unlerbindun(,ri«sU'1len vorzunehmen, weil 
die Operation, M wie die Prognoie dadurch wesentliche Ver- 
■aiaiMtia aiMdat Da mb Ib ««kr f iahB KUaa dar Ort 



der Ualerbindung nicht angegeben war, so habe ich diese be- 
«oadar« «a^efUiit, akg l s te h »aa «oU aaaahiaaB kaaB, dnas 
kierkei awlsteBB das «kaiw Drill«] da dIa kafUMM, litkai«!» 
und gewohnlichal« 8Mi« «M VBleilMaB dar Aiteiie taMUl 

worden ist. 

Chirurgea. 

Üiii rümitcliL' /■hl bci.khael dl« Zahl der von d(nH«lk«n BMfStUftin 

i:iil'.rl:ini!iin.;;r-i. Atn NamcD dcrj.>nigeo, wdshn Ün nur BaB«l VSI^ 

((Cjtominca h>b«D, (ebll die r6mi»eti« Zahl. 

iksraethy. — jlcral (1777). — h Jdaaa (bb HU). — 

Jtif Ahntida iß Porto. II. (um 1838). — AndtT$o» in Glasgow. — 
Javits AruoU (um IS2ö). - Aualmi. II. (um 1812). — Balltttra 
(um 1826). — CS. Bell (182tf). — E P Benntl in Conncciitnl 
- Faeca ArrlH^tm (aa IMSJ. - ilirafM ia Mai- 
laad (I8I7>. — fi. «ird. IL (aa 1818). — ÜmAm IB Haut, H. — 
CharU$ Blick (1798). — Bliztard (am 1802). — Bomnet (1839). — 
iBoyer, II. (uro 1803 u 1809). — Bratdor. — BrMcArf (1833). — 
Guiitppo Cantlia (um l''''27). - Carmoin in Odessa (um 1S27). — 
C^nrardi»« o/ ThtuatJ. — Catt9U(^m). — Ooi^rt (1702). — 
CMa«. — ^GMpcr. XL (IMl— MB). — BramMitCotfer. — 
Sam. Cooper. — Phil. Orampton, II. — Cumano. — C^aek 
in Dublin (1816) — Deast . II (vor 1847). — Dt Uaen. — 
Dft Lote. Dflpfch, III. (1H1&, miö). — DeiauJi, II. (1789). — 
i^escAamjM, 11. (1793). — Ihtltoü. II. (1810). — Dupuytrtn, UL 
(ver laafl). - Ban$, — Avil (bb 1§»>. — JihmH» Ptrm 
(18IS). — CMNfpo jn^. — Fhury (ob I6M)l — ANiM 
(1928). — Erter Ia Rraioghamhospilal« . IL — CaliilsoiBal^ 
in Mexiko . Ii (um 1^37). — Gärtner in Dänemark (am 1821). — 
6rae^( lu Berlin, IV. (1816, 1822. 1820). - A. CrOh (19M> ~ 
GuMn. — flUam, III. (um 1838). — Aorrtso« ia BiisIaL — 
ClasHur tfoieih'nt im St. Georg . Hospitale (1831). — ff. He«« 
ia 8l. Georg-HoKiiitale, II. (1H27). - lfm. E. nomer (1912). — 
BlHIftr (ISW). — Copeland Huichinsoti. — Thomas hast ia 
Boston (17M}i — Ktale (vor 1847). — Laauu (um 1801). — 
Larrey (na 1919). — IFiU, Latoreaee. — U^tane. — Jtoksr« 
Li«<on, II. — Lockmann (1752). — luaa*. — ildom Maede«- 
gnll in Calcntta. — M. C T. Maunoir. — Sem. Medoro (am 
l'"23i. Hi'uici. Motina Monlegtjia — Mionji. 
ialemm MoU, III. (uro IH29). - .l/urttnna, III. (179«. I%Ü0. 
1806). — JVancel (1842). — A. NicM (aa 1816). - George 
Sorman of Btuk, IV. (um 1817, 1816). — PaUlt* ia Mailaad 
(1817). — Peßelam. IV. (1798). — aarlet A. Pape la Sl 
Louis (1«jO). — Luigi Porta in Pavia. III. ;I^40i. IfVijbl 
i'oti in New. York. — Pott (um 1785). — Kdxrt (IblS). — 
Bous, VIII. (aa I8S0. 1834. 1840). - BoUard. II. (ua 
1829). - Scarpa. A. IT.SI^nfliM ia Hew.YaA (1840X — 
/. r. Simpson (182:» - Stark la leaa. - Ckartci Todä ia 

Dublin, — n Tunns. IV. (1822, 1623). — Filippn (•(cetli ia 
blorenz (1^3«)). IJricA in Cobleaz (1820). — R. WaOei 
(um 1823). - John C. Wmrrm IbBmim OSM^— IFa im a M 
(■a IfiBk). — IFsdsm^. 

IM aB««8rdaB aa« ranchialaMB Zaitaakrita 7 FlUl^ 
dcrca AMtrcB ikli «■c«ftkrt «bid. Ib tiaM IM. 

Dm Gaieklackt. 

Mkonlich 15 

Weiblick , , , S 

Nlakl aafifBkn 117 



Digitized by Google 



TD. Abickaitt OpentiraM am OberaehmkaL IV 



Ab itm AtUKUm. 



Das Alter. 

n-B» » • e 

Sl-^ . . IS 
41—50 , , 5 

&I-60 „ « a 

Hiell mtgtfAm » IIS 
Smm 116 



L Niehl •■KcgaiitB brt . . M 

«. Ausgang aldt ngagabn bei 6 

b. GMtMa 14 

c. G«ilorb«i . . . . . . . t 

SamM: 9B 

Ii. Anpur^sma der Arleria [loplilea M 

a. Ausgang nicht aof^rireben S 
I) Rückkehr de« AaeurjfUD» . . t 
c fifiifsi-n 63 

d. Gestorbea . 2ü 

94 

, » 

S 

b. GMiMbM . 2 

IV. Aoeury§iiia nach ZamiHWf 4er AHMto ... 1 

Genesfn. 

V. Aoeiirj^mH spiUiUi OMnOllivaM ...... 1 

Geoesen. 

VL Aaenryma iraflMlIoui I 

Geoeaea. 

VII. Aneur. Artcriae fcMHÜls . 8 

a. Gtpcaea 7 

k GmimIicb . . ■ .... I 

Suna: 8 

VUl. Aneur. Artrr. ieoionlM traanalkuoi 8 

a. Aniping aicbl aufigebM bei 1 

b. Gmeaea b 

cGHlarbMi . 8 

Sanu: 8 

IX. Blulnag durch eia aMnrtiwAaa KiMlMHlMk . . 1 

Aojgaag Riebt ugtfabi«. 
TL Pradnra hmwiU mmjfiat» mit Blilm ... 1 

GcBMea. 

Xi. Varwuadaag aa OfcendieBkel • 

fiM«Mn 6 ' 

b. Clattorbea S 

Summa: 9 

XII. BlttMjmwdi de« Sliche «iaM BlMigda M Käa 1 

XIIL ^^"^gM Wx'* 1 

XIV. A«w.M^elaw Aifwl» HUila I 

XV. Aneur. au der Alt MtaL ttik» I 

Geetorben. 

XVL Aneur. an der All HUtL fMOm 1 

Geelorben. 

XVn. Wunde der Art. libiaL MÜea t 

l}ei4fl geaeutn. 

> An. tibial. poaiiai iucb «Imb KiodiM^ 
bfli «iMr Fkactar I 

IS 



Keine Angabe der Metbode bri 90 

I. Eine gewohaliche einfache Lig:atur bei 7 

a. Geaetnng ohne weitere Angabe . . . S 

b. mit bleibender Heraufneiinug 
der Hacke I 

C. Nachblutung, UnierbioduDg der Art. 
iiiac »lerna, neue Blutung, Ampn- 
latioB, Geneiung 1 

d. Tod an beftigen BlnlBBgen .... 3 
a. BluMug. Unierbindaag der Arterie am 

liiaa. fttf^ BfMi4. Tod . ■ ■ ■ 1 

Snmina: 7 

iL Eia chirurgischer Kuoten 1 

Die Bintonf; dauerte indes» fori. Nachden 
nun eiue zweile und dritte Lig Our i;i : mt hl 
be»»erpm KrlolReanKelepi wordpn war, wurde 
ampuiiri .Mnn rand bei der (JoteriiuchoDg, 
das« krini? i.ifi^aliir Aip Arlerie vollkommen 
ventcbloKüt-ii hailr. Dir Arterien waren ge- 
sund. Der Ausgang isi nicht angegeben. 
(Choparl.) 

III. Eine elofacne Ligatur. — nn Kaikn hangt heraus . 9 

a. Genesung ohne wcitorr .Angabe . . 1 

b. Brandige Getchware au derlUiuenSaile 
des Gliedes. IMhuig nah 7llMHMi 

(Traverij I 

C. Am 5. Tage nach der Unterb. plalzte 
das Aneur. . — Gau^raen. Amputation. 
Die Arterie l/luiete nicht Nach sechs 
Wochen Ueilung (Sam. CooperJ . . 1 

Smmh: t 

IV. TmgMtn Licanir t 

«. Aaaar. pnpL — S7 SmdM Mcibir 

wurde die Ligatur abgeaoinnen. Nbm 
(kad bei der Sectioa sämmlliche Häute 
der Arttrie venUckl, dei Goti der 
Ailerfe eager. TodeearMdcakll m. 

gegeben 1 

b. Aieur. Art. tib. posiic. Den &. Tag 
Varde die eani locker liegende Ligatur 

felüsl. Sehr heftige Blutung. 2. Uater- 
indung der Art 3" hoher. — S dar- 
nach Delirium . — Tags daraaf T«dL 
Man (and hei der Sectiou das untere 
finde der Arterie durcli (ioagnl. ge- 
ecUeeaea, daa aibere oiM ^CJi^mpion; 1 

Summa: 2 

V. Hit dem Presse- Artire, oder einem ähalicJien loatrumaila M 

a. Die Unterbindour geschah mit dem 
aerre-noead, welche allmälicb st&rker 
aagexogen wurde. Heilnag nach drei 
Wochen (DuMi) bei 2 

b. HeilBBg 4 

C Die HeilBBg der Wnade war scbwierig 

ßaaawiie; 1 
• Veae wurde dnrchgescheaert, daa 
Kaaallai ist aber nicht aagegeben (Mon- 
C«»ia; I 

e. BiaigePbalaagen der Zehen gingen durch 
Iraäd verloren (Duekampt), Heilung 1 

C Frafise Bilernog. Pjaemie. Tod . . I 

~SuiM: It 

VI. Mit den Ligalursiäbcheo von Gratft ] 

Ueilung. 

ViL Eine Ligatur mit uatergelegier Rolle m^itt TonLeinwaad 19 

a. Nach 24 Standen wunlr di< I i(;at. ent- 
fernt. Beilnng per prim. inteaU . . 1 

b. Nach 24, a? u. MSiaadaBatfenM 
der Ugalor. Ueibwg . . . . . . . 1 

T 
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äm 4m Aftorim, 



Ab «m ArtariMk 



Traatport: i 

C B>lloa(!; ohuc Ao^nb« aäherer UnutlUide k 
4. Am 3. Tafre KuiferouDf; der Lic*lar. 
BrYei[iel:u femori«. Ueilaog ... I 
Am 4. T»ft wurde dieLic. eilfurnl; — 
GangrlU ni Lowiouhbc ^ Fmmi. 

G«Bnuac 1 

f. De« 22. Ttkg «H «üc Uf«uv ab. Nteb- 
dem die Wunde vollkonmu ^lehloesea 
war, erfolgte aai 32. Tace Nachblatung. 
Neue Unterbind, von der Narbe an*. 

Heilnnj;. (Kam) 1 

f. Nach & SL Bnlfernaag der UkUv 
Blulnnr. Nene UnlerbindoBf. Bslf». 
aiBg denelbeo nach 48 Studea. Bla- 
tanr. Tod. (4. Cmmt) .... 1 
k. Gaoptui. To4 4m 4, Ta« (M9Hm») . 1 
i. Aa 14 Tuce HadiUiilwc. T«4 . . 1 
k. Di« V«M «fffin Mb LnirMm 4«r 
AfMfl« n4 ma49 4dMr all wiHkn- 
dM. T>4 um aj. Tm aalftwiBiiiiir. 

(OuMlÜ) 1 

L TM » ». Tat« u Kcmüd« . I 
B. CtaHWM^jM^RandMliliilcMa^^ 1 

aftouah 4er j hUtM tiiiiiMüi. Jadca. 
fldh wtt Im OolliMraMuHi. PM- 
IcfOBf 4ar AiMri« uÜ «MriUtlbm 
DftetEMhuif eberinik iM nMMb 
derWnade. Da« ReaalM M ■Idt «• 
gefeben (Raux) 1 

Sünidiä: 19 

VUL Die F&den werden knrs abcetcitaiti«« . . & 

a. Heilung durch pri— i«l— littfumw» 

Caneardine) S 

b. Unvollkommeue |)riina iutcaliü. (pftler 
Kiteruii^. Heilung (jVomuuui) ... 1 

c. I Ii f'iii I iiimai ^artimn. 

Heiluag (i\'ormanH) ] 

d. Die AHerie war sehr weit. GaägiMa. 
To4 an 17. Ta(e (F»rla) .... 1 

SüM«: » 

K. Hm ligalur und ein» RolkMUtaf* t 

». Das Aneur. ward« lidil c«0b«t. Aai 
14>. Tage Tod an Bhrtoar. Bei dar 
SmHm Miel« aicii. data df« Bi4n dar 
AiMrie K «all «Miwuider «andai 

(Arfrni) I 

k Aia alcfc Ii im Aaear. popL niaroKf 
aeicle. mirda gaalkai tuA «id Mgl 
WM Biter ««IlMrt. Abaoaaae aa dem 
ÜMlcradiMriMiL PrailiegaadoBKnodieaa. 
llectieiTo4,&H«nlaniih4arO|MralioB 1 

Saniua: 2 

IL Zw«i Ligaiurefl , die nideB itoR afcgcadailM ... 1 

Tod an Eacepbaliiit. 
XL Zwei l.i)^a[ur('n , i1ic Fäden binf^rn hernus .... 2 

a, EDUtiuiiung der Lynpbse&ue. Heilaog I 

b. Wiederholte Blatunfc und BildunK tob 
Abecetiea I 

Somm: I 

Xli. Zwei LinUnren. ohne n&here Angabe 2 

la bcJdaa Ueilnag. 
Xm. BiM li|*>«l' über, und die andere oater dem Ane«i7aaM 8 
a. Die Arterie aehr erweilefl Bei der An- 
legung der unteren boret dei Anenr. 
femor Dngeheare Blalnng. Tanponade 
mit Schwamn. Heilung nach 7 Wochca 

i4ereC) I 
laiiMg ahao «eitara Aaga ba ... I 

SiüÄTT 

Im 



XIV. 
X?. 



XVi. 
XVIL 



Traotport: I&B 
Zwei Ligaturea, die eine oberbalb, die andere aalar- 
balb der Arteffimmnda kü Amv. ifwa. ... 1 

Heilung. 

Zwei Ligaturen . die dazwiecheii Üegeade Arterie 

senchuilleu 4 

Nach 3 Slundrn heftige Blatuog, die 
obere Ligatur halte eidi gelOd. Nene 
Ligatur. Heilung. (CUne) .... I 
b. Nachblutung. Heilung. (Normann) . 1 
Durch dai obere Ende der Arterie wurde 
der Faden gezogen, nm die Ligatur 
festzuhalten. Heilung. (A. Cooperj . I 
d. Ueilang. {Emu*.} UaterUndung nach 
Arwadar. — VarfraaaarBag de» Aneur. I 

Summa: 4 

Anlef^ng von i Ligaturen. 2 ohrrhalb. 1 unterhalb 
de« Aneur Aufüchneiden des Sackes. Nach acht 

Stunden Tod. (DescAampi) | 

Drei Ligaturen . I oberhalb, I unterhalb den Aaear. 
and 1 Reserveligatur . 1 

Am 8. Tage Blutung. Znziebcu der Retanraljgiilar. 

Heilnag. (Pettetan.) 

4 Ligaturen, 1 oberhalb. 1 iMaitaib da» Amw. 
■ad oben und miM I RwamBgatar. Um Amw. 

«■rde geOflnel ............ S 

a. Tags daraar BlatuiiK. Zuziehea 4it 
Reserveraden« am 10. Tage. Blulaait. 
Neue Unterbinduug am 40. Tage; am 
60. und HO. Blutung. Stvpiica. Hei- 

fawg. (DeiavU) . . . ' 1 

k AhM«a«MJdmff. Tod. (W toan) . 1 

Summa: 2 

Vlar aiarkc Seid'nlildeu • . > I 

GangrAo. Tod. iliresdui). 
Gleicbzeilig Arterie Vene und Nerven unterbunden, 
die Artpric war iiKmlich bei dem Anlegen der Li- 
gatur veripiii worden Heilung. (Del toi«) . . 1 
■it uniergelefficr RoUe. Ueiiaag. ifiriU») I 

1Ö& 



XIX. 

XX. 

XXL 



Oto f lio M edaii— Aasf lAge nebit den Mceweadetea 
Mstkodea. 

L Der Aaagaag ist aabektaat II 

1) Okne Annihrang beaaadarar Daattad« ... 4 

2) GangHU. Unierbindaag mit aaletfcelegMa 
Cjliader . I 

4> Ims AMor. plaut nach der Unterbind. Am- 

paiaika. Blatung 1 

Malbodo Mobl mib«B^^^^* 

4) N«chd«r Ualerbiadiaf Bbdnf.ieUadHoBte- 
ning;, Amputation 1 

Die Methode nicht aacofibaa. 

i) Fortdaaerade Blutung, Amputattoa .... 1 
Anweadong eines dtlmrgischeo Knotens b«i 
Anlegung eines zweiten und dritten eben so. 
(Chopart) 

6> Blutung, die 2. Unietbindung der Arterien- 

wuBile naher I 

Bs war bei einem Aaeur. femoris träum, die 
Arterie in einiger Entfernung von der Wunde, 
mit Unlerleguag eines Leinwandcylinders unter- 
banden worden. (Rtmx.) 

7) Die Vena femoralls wurde durch die Zan^e von 
Äuclini gescheuert 1 

6) Dir Anpiben wid? rsprechen «ich. Boytr giebl 
an. ilana lirasdnr die Operation fast immer 
obn« Krfelg gemacht habe, — JNrterich lagt 
da* Gegenlheil. I«h Ukt tl» 4«Mfealb 
iOr Biaa ftobll . . I 

iTTT 
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m ▲bMlHiitt. O^MratiMMB «■ Ok«nclieak«l. IM 



Traupori : 1 1 

II. Rückkehr Heg Aneurysma l 

I) Ohne weilrre Aiigabp I 

8) DasAuur. kehrte oach 4 Jahren nieder, unri 
blwb Ainrhto 4ti Gli«b* Mrtc k . ■ i 

8«aa»: % 

III. Genettung. 

1) Ohne weitere Angabe 79 

a. Methode nicht angegeben bei ... . ^ 

b. Eine gewöhnliche einrache Lig«lar . ■ 2 

c. Einfache Ligatur. Bin Päd« bücl hmDs I 

d. Mit dem ure««e - art4re ■ ö 

e. Mit dem Grarmchen LiftalanUlklb« . 1 
r. Eine Ligatur mit einer Rolle . . . . H 

g. Zwei Ligaluren 2 

h. Eine Ligatur oberhalb, die andere nnler- 
balb des Aneur I 

I. Eine Ligniar oberhalb, die andere unter- 
halb der Arlerienwuude hei ^nrur. iraoB. I 
k- ZwN^if^areD, die Arterie dazwiKfaea ^ 

Somma: 79 

2) iioiluiig mii Tollkommener oder Iheilweiter prima 
inleutio 4 

a. Eine Ligatur mit einer Rolle .... 1 
bk IN» Fftma wlNUn Imr nhgetchnitten . 3 

SuDuna: 4 

S) BdlmK mit HeranliJebea der Hacke ..... 1 
Blaa gewobnlicbe eiafache LigaMr. ■ 

4) HtOung aack Bryilpelas den ScIiMkali ...» I 

Eine Ljcalur mil einer Rolle. 

5) Htilang nach Entzündung der L^mphgelUu« • « I 

Zv« Licatimii, die Faden iiiüe« bentM. 
0) Htaif nii TeneMedemn bMlSafla Bndd- 

ooagea ..... I 

Attwriidunp; ilex preaie.utin V0l-4tMrifRC 

7) Heilung UiHh Eiler.<^eukangen . I 

Dil- Fäden wirdeu kurz aligeicftalltCB. 

8) Heilung nach Iheilweisen Brand . 3 

a. Methode nicht angegeben . . .1 

b. Biafache Ligatur. Bii Fadra hangt h erau* 1 
«. ADWMdtuif der pwM*-«ittr e .... I 

Sann«: 8 

•) Nach Gangiftn uiid LoaUamac dw Foimi . . 1 
Ih jij rHadaHi ail Datntopnff «hm Laiaimil- 

Nachhiatnma » 

a. Blaa Lfnlar alt DbMrknac «HrllgMa t 

«. OnI Ugalwea, daa abctbalh. die ao- 
den aMatfealh daa Aacar. aad 1 dritte 
Raaarffdiitatar I 

d. 4UBaiiii«a,«la*aalnhalbndctaaaibflr. 
halb das Aaear. — aad Mitaardcai aa 
beiden SSteHea «lae ReeemH uataf . . I 

Summa : 5 

11) Uai Aiii-ur. pUlzl niihrrnH der Anlegung der ttn. 

tefen Ligalur. Blulung Heilung 1 

Aneur. feitinr., zirci l.igalureu, einn oberhalb, 
eine nnterhalb df» Aueur. Die Arterie ao der Un- 
terbindungssielle auf 8"' erweilari. (AiOrtLi 
IS) Da« Aneur. platzt nach der ITalrfhiadaBf mt Alt 

iiiar.a pxicrna. Heilung 1 

.Methode nicht angegeben. 
13) Das Aneur. platzt nach der lloterluaduag. Anpn- 

lalioa. Heilung , S 

a. Methode uichi angegeben 1 

hl Ligatur mil Einem Kuiien. Bla Fadaa Üaf 
benui. (San. Cooptr.) ...... 1 

i_ 

114 



Tran»uori: 114 
14) NachbluiiiiiE; Unierbiuduog der Art. am ligani, i'oup. 
2. Nachiilülunp; .Ampuiation — Blutung aui der 
Wunde am li^am. Poup. — Blutung - Unterb. der 
Art. epig. — Unterb, der Art. iiiaca eiiprri » - 
Blutung, Druck. Heilung. Eine Ligatur [Hnduitn.) 1 

16) Heilung, sp:uerer Tod an Aneur. Aortne ... S 

Die Methoden sind nicht aiigeeehen. 
lö) ViTvtundiiLu i^i r Vena lemor. bei der Unlerbioduug. 

Heilung. (Ifadiem.j 1 

.Mi'ihodc nicht angegeben. 

17) Gleichieiügf lJulerb. der Art., Vene und de» Neiven 2 

a. Unterb. mil dem Cylindcr 1 

|j. Die Arterie wurde bei der ÜperatioBTerletzl 1 

Sana: 1 

IV. Gestorben. 

1) An iinrl nach Blutungen 7 

*. Eine gewöhnliche einfaclie Liigatur . . i 
«. Ab. poplit. UnterbiBdaa(. nlegmonOee 

KntzUodung. Kiterung. Am 47. Tage 
Bluluni;. — :? Tage spHter Blulung, 
die l.iKHiur pcht ab, — Nene l.ii:.itur. 
14 Tapr s\ AUT fällt sie ab. Niuh drei 
Tagen nt uc hiulungaus derOpcrations- 
wundi- Mehrere Blutungen. Tad an 
Erschöpfung, (/.itb. Jom.> 
fi. Au. poplit. bei einem alten Manne, Nach 
25 Tagen wiederholte Klutun^en. Man 
fand die Arterie ad mehreren Stellen 
knorplig. die iunereUaul verdickt, wenig 
Coagulum in der Arteria. (ffffttlfMcrl) 

I). Temporäre Ligatur 1 

c. Knie Lip;^itur iiül unlergtlegler Rolle . . 3 
d Eine Ligatur und 1 NfltbM&liage ... 1 

8) An AbioeMMI ^"^"^ f . 1 

2 Ligatarw nfl S UllMMaa. 

9) An HlarnngMi ind AbaoNtM 1 

8 Ugataiw. 41a Badm aidit abgeidiBillaB. 
4) Brand B 

a. MedMda idcbt aifagahn 1 

b. Bia« Ligatur nti aatergakgu r Bala . 1 

Snma: 8 

6) Brfiiid auf .lern Hill keij des Fusse». Tod am29, Tage. I 

Mann von ;}.>Jaiueu. Ilefilge Blninog nach einem 
Blutigelstich <-im Knie. Unterbiadaag Hit 4ataikea 
•eidenen Faden, (llreschft.) 
0) Ihaad und Blutung . . g 
Methode nicht angegelM n 

7) Brand der grossen Zehe, Abscc>M in Her Wada 
und lang« de« Knoi'hens. Eitersenkungen, b Ho- 
nale liilIi der Operatiirn Tod f 

Frau von 2B Jahren. An. poplil. Eine Ligatur 
mil einer Noihsdilinge. {Petletan.) 

8) Pjaenie g 

a. Methode nicht angegeben 1 

b. Anweadnng des presse - arl^re .... 1 

Summ: S 

9) 49 Tage nach der Operation Bersten des Aneuryiatt, 
■WH«« 1 

Die Methode nicht angegebaa. Die Arteri« «ar 
oben ungleich verwachsea, Weilar aalaa välttMBMa 

ae*chlos»en. (Scarpa.) 

MI) Vertten des Aneurysma und Blulung J 

Die Meihnde nicht angegeben, (lamy.) 

11) Blutung. — Unterb. der ArlerieamlifMa.Paap.BMad 1 

' a. Metbode aicbl aagfgebca 1 

k Blaa gaMhaKcha •TaflMba Ligatur . . i 

Somma: 8 

U) Maaa nn dtJahtaki Aaaar. poHt. Unterb. Bln. 
laa(, — UalHb. aai Iis. Paap. und Blutung. Coai. 
fcaMam, — Braad dar Zahta. Abgang der Ligatar. 

i4i 
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Aa des ArtMi««. 



TrAiirpsrt: 

Biilge Trk« darnach liluluof;. Untirb. der Art. 
iiiaca »U-raa. Blulnog;. Gangra-ii Tod Die 
Method« i«l nicht aB|;e|;ebeo. Loud. med. G»i. . 

15) Wu4t an Obcracbrokel. Den 10. Tag Blutonir. 
UiMrb. 4er Arterie nit Ejaem Padeu. Ui o 17. Tag 
■ach der Unlerbiudunf^Blutau^. Am|iutaiioa. Tod. 
Seetioa, daa obere Eude der AriiTie war f^e- 
■chloasen, nicht aber daa UDtere. (Deau.) . . 

14) Nach der UnlerbinduDf: der Art crur Brand m 
den Aoeir. der Art tib. anlica, /Cerruiide Coo- 
•tilBliu. Tod. Methode nicht ao^rf;''''«'"' (Lucas ) 

14) NmIi VtnraDdoDg der Vena femor. beim Uulerbindea. 
Mdkote ■ickt tanfchcD. (Hathcen.) .... 

16) ZwtllU W g der Veae beim Treonen von der Ar- 
llri« bil «iMH Aacnr. poplit. Die Veoe wurde mit 
■BlaifeVMkB uid eiaLciamodcylioder aoiererle^. 
ABl7.TaK«T«d ao «iicia aerrOaen Fieber. (Cotioii:) 

W) B a tf li h » 

MuM» wUlA aagegebe« 1 

b. Ita« Mgatar mk nomf d tut r Rolle . , i 

«w - ' Suana; 8 

lq> TMHMU, 3 Wochen u.ioh dt-r üy.>TnUou .... 
Methode nictit aDKt'pi beD. 

19) Bheephaliii» 

2 Ligaturen, beide bndcn abgeschoittea. 
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eiue grriBge Fulvation in der Aneiir. iioplit. blieb, 

5» SluadeD 

darnach Tod. \ Porta.) 



wurde eine zwciie Ligatur angelegt. 



aO) Sech« Tage uach der Unlerbiuduiig Tod an Brutiaflec- 
lioB.aachdeiadasAaeur. nach derUolerliindung, deren 
Methode nicht angegebeD ist, fortgefahren hatte xu 
pulfliren. Die Arterie batle (ich oberhalb der Ua- 
(erbiuduoe getbeill, und unter derselben wieder ver- 
einigt. Das Aoeur. hatte aUn «ein Klüt von deai 
nicht unlerbundcnen Atle auch nach Her Unierbia- 
duag de« andern Aalet erhallen. (lA ßtil. ) . 1 

21; Hydrops pericardii, — Tod 0 Wochen nach der 
Operalioo. — Krankheit der Aorta. Anenr. Art. 
meeenl. auperior. Die Methode nicht angegeben 
i,A. Cooper.) I 

22) Der Kranke «tarb 1^ Stunden uach dv.r Ojirraiion 
pliltzlich. Man fand liu .\niur. der Aon. «uicead. 
geborslen. Die .Methode ihi im htangegebea. (ilmoU.) 1 

tS) Verstopfuiie^ diT urilorljundeaeii ArMito Ml IMI 

Herzen. Methode iiiclit aiijji'gebfu 1 

24) Bei dem Kranken, welcbein die Art. femor. verletzt 
worden mar, zeigte «ich «choa 'firaad dar Him- 
miiai. Der Tod irat bald aagfc dar OftnliaB aii. 
Methode nicht angegeben , . 1 

3£t) Ad den Arterien lioider Kniekehlen AiieuriiM. Dta 
rechierseit^ w.ir gebomiea. und blutete «agcaMia 
stark. Dio .\ri. cruralis wurde unterbundea, das 
Coagul .1115 il. r Arterie enlferot Tod nach 5 Mi- 
uiiti'u. (Almeida.) 1 

2«) Tod ohne nithere Angabe 2 

a. Die Meihnde nicht aagegebea .... I 

b. TemporJlre Ligatur I 

Summa: I 

c Aalang« Methode nach Bratäor. Daaa 
ab daaAaear. rasch wacht, 2 obere und 
I untere Ligatur, mit Auftchaeidea des 
Sackes. Nach S Siundea Tod 1 

d. Mit aaclttcfcliidmi BHtit, — iadeBfallt Tod h 
iwt Milbnim äkä ■»« 



16» 



Ueberaicbt der ABSftBf«. 



I. Anacaaff liokl 



U. Ro 
IV. 



II 
2 
167 
4& 



Bei demselben IndWiduum wurden die Arterien wcgea Aaair. 
an h«idea KaitkeblM ia iKagarea «dar kllnaraa Zmacta. 
rum iMwbBBdM Bfld tww Jedeaml biH GMek ia 6 HUhi. 



I, ia weleher fleh die Li(atv >aek dar Opa 
a«t, kt ia felfeBden F&Uem aac«r«b«n'. 

Bt ging keiae Ligatur ab bei 2. Die Uateihiadttaf war 
mit Katzondam §umm, Mi dia PUm kwn ' 
wordea. 

Sie rui ••Ibsl ab 

das It. Tbc b«i 

dBPt&L - 

dca HL - 

dta 19. 



dBB 46. 

>' tferavay der temporfrea Li;atiir dank 4aa 

Die Zeit nicht aDgegcbca bei ... 
Nach 24 Siundea bii 

- *7 

- 82 

Ma Satt, ia velebar 



Nicht angegeben bei 

Daa Blutea dauerte nach der UaterfaiDdong fort bei ! ! ! 
Blutung eolttand wahrend de« ABleg;eBi der Ligatar bei . 
Daa Aaeur. platzt 24 Stunden nach Aalagaag der LigätBr bei 
Blotaag 3 Stunden nach Anlegung der U^BlBr bat . . . 



den 2.. 10.. 40.. M).. 00. Tag 
3 Tage aacb der Ligatar bai 
& • - . . , 

7 

H . . . 

- U 

- im 17. und den 21. Tut bei . 

- 18. Tag bei . . . . . 

- 2&. Tag bei 



WiMi« bei 



ffadieen hält die Verletzung der Wnc Li.i der Oiipraiion im 
Allgeiaeinen fUr lOdtJich. Wenn mau die Vrne luHerbiade, «o 
erfolge Phlebili«. und unterbinde man «ie nicbl, aB faacblfeB 
daaaaibe. «eaa aicb um die Arterie der SiiBirfMeaa eiMlell«. 
Br iflb daher ta elMai Bslch«B Mle CBlweder <He Aiierie 1" 

hoher, als die Verwundung der Vene gesLhah zu unterbindea, 
oder die SVunde «ogleich zu tchliessea , ohne die Arterie U 
unterbinden, und WO BMgUcb prima iolentio tu erreichea; oder 
eadlich die Ligaiar w» n laag« UegeB n laütB, ab nv 
Sahlaawiflg der Arteria MibweB% ael. h efBeai PUle, wa er 
die» Verfahren ativreudete, war der Erfolg glücklich, in eine« 
aadero Falle, wo i.», unlerlatten wurde, »tarh der Kranke. 

Da«« dif gleichzeitige ünterbiadnng der Vene nicht immer 
todilkk eade. beweiat der Fall vaai firdla, der Art.« Vam ud 
lea Herfwi tiM ValBflegmir «Im* Cylladere «aletbBBd. «Ib 
der yoa Dri LoU. der die Arterie hei der 0[ieratiou verielzta, 
aad die Arterie, Vene und den Nerven mit einem eiafacbe« 
Faden zuplnrh utiierL.iiid. Dagegen endete der Fall ?oa Cm- 
itoü, dem die Vea« bei der UttiarUadaBg seniea BBd dar diber 
die Vaae aacb Uatailagnig «ima l^yUndm ah ia dl« Ligatar 
fiuate, lOddick. 

SpBlBB m Naabilduag dca «rtericUea Robret beobachtai* 
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mAtecfeaUt. QpmtfOM« n» OfcMMknlML IM 



4m ArleriM. 



■•leUua^vo Uber dir im ob«ni 



Di« iCnbdM Zahl htwäOmH M» IM tm wn imMllM CUrargaa 
•ai««niif<M OparkÜMMB. IM^MlfM« 4mm «hl* mMw iUM balfcagi 

lal. h>b«B lie ■HU' Einmal gemacM. 

Otof Acrtl in Stockholm (I77S), - Adelmann in Dorpat (um 
— Aitalmi (1811). — Bmtdia in BresUa - 
Km^ aSH)- — Mnt* in Lraikw (1987). — fi. Cuv"« 
n. (1909). ~ Boimtuii. Wundarit an HMd Am (16^) - 
John Browne, II. (vor 1^5). - JoÄn Viul; (?or I8M). 
Byron ii dem Mealb - couDlj - Hos|iiIh1 ( vor lS3.i). — K. t'a- 
««Na ia Neuchalel — Ütr««lien ia Mootpellirr (IKiS 

Ms 41). — Ob» aa Ilafit«la«.-Il<wptta1 (I7W>. C. f. 6</«i>r 
Ia BoMtey. — Jf. Collis, III. (1833). — A. Cooptr, IV. (I§02, 
1817). — Br. Cooptr am Guy » Hotpiinl (um l«i3ö). - J. Da- 
«MS (1841). DfMuU, II. (178« und 1793). — Üeschamps 
(1792). — Difffenbae\ in Berlin (I*<I43). — £»oA(Ao/7 in .Magde- 
baric. — Dupuytren, II. (IH21 , 1833). — Franekt in Leipzig 
(I84d). - Görna (1830). - i-. Graefe Im Bwlla (18M)- — 
(;r<»ef iu Guy's Hospital (um 1837). Günthtr In LeipilR. 
III. (1842, 1H43. I«48). /w„",iif. II I/. (initierez in 
Havanna. II. (IH4I). — flamiltnn in fii.isgow ( I7h3). — Ürtfid 
Uotaek in New-York il'M)'?) - J. HunUr. V. (1785, um 
179S). — £«m ia Wiaa (um 1828). — KUngMohr in (Sraailcnz 
(■■ I8H). - IMr In Leipzig (1^^). — UUmhhmI I« Moat- 
paUlcr. II. (1827). - Latrfttiff. III. (I«il3>. ~ Lenoir (1848). - 
£||Wlt am WeslrainMer- Hospiial. — JUactey, II. (1813). — 
Jtolim in Lübeck (1823). — »Me» in Dorpat (1841). ~ Jf«- 
MfMii in Lmdlaara (1820). — ÜMtMoefc. — Jf. JforriMit ia 
BdMM Xynu. III. (1^). — /«Jbi Mtirray in Capiladt (183S).— 
George A'orwonii in Batb- — ff. M. Onderdonk in New -York 
(1813). — J. G. Perry (183.S). - Luigi Porta in Pavia (1843). - 
Wright PoU in New - Y'ork (u«i8l4). — (>twiin (1840). — Riche- 
nmd. — Aofw« in N««-York (1842). — Eoux. U. (aa 1823. 
1889).— Jlwt In Ufril« (I8M).- IT. SMortf in Pkris (1784). — 
Starpa (1801). Schrtyer in ÜeUnilz (1837). — .SVdif/o« in 
Slraaiburg. IU. (1847, 1848, 1849). — &i6rrl in Wien. — 
JT. i. StetHntM (nm i«4»). — Smiift iu Maiylaai (um 1834). — 
S om mi in AMiimfM (m 1889). — Jonmi Sum U fidinbarg, 
in. fMl. IMS). - TMtor in Wlnkuf (IMT). — Ütarfet 
A Todd iu Dublin. - Piers f . n »f'a((/irr in Livland (1827).— 
Wilmer* (vor 1779). — J. />. »ny/i«. — Ferner wird eia 
Fall nilgetheill in Jörn, de soc — London ned. obs. 

LiMab. «bir. CL, a - Laadan, ibmL gM. — Eia Fall vm 
WoBdant in 1^1. -~ ata 
18& 
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Das Gatcklackt 



Waikikh 
Hichl 



Saaiam: 186 

Nach des Altar. 

11—29 Jabre 6 

■ ■ ■ p • 19 

Ii 

7 

a 

1 

M 



Sl-40 

41—59 

»11-70 
80 Jaiure 



L Niehl Mtiagdien i 

mmm l»ei 2 der Aoagang alchl antaHbai. 
Sgahaill. 
I ifutaiiaa. 

IL Anantjtna popliteiim 46 

Davon bei « der Aaignng afehl aafafaha«. 
27 KeheilL 
1 dai Aaear. «iatogtkahrt. 

9 CMlorbea. 

Ul. Aaaaryia» aaBBleBm. durch Aaalnaaana aaHlaa<«a 8 

Gebeiii. 

IV. Berstuoe eineg Aneurysma. (Geheilt.) .... 4 
V. VerwDDdang der Art. poplit durch ein Decrotiicbet 
KuochpogiUck. (Gestorben.) 1 

VI. Anear. Art. poptiL uanautiau». (Gahciilt.) ... 1 

VII. Snonianet AncniTaBa wieaMHa i«r tmk faflU. 
((lestorben.) 1 

VIII. Tumor leteaD^iektaticng der Wade. (Geheilt.) 1 

IX. AaMirjMM de« obera condjina libiaeu (CMmüI.) 1 

X. der Wade in PolM aiaar VaimnÄuc. 

(Gebeilt.) 7 7^. 1 

XL •• 4n UnleracheakeU. durch einen SfqoMtar I 

entilanden. (Gestorben.) 1 

XH. - Hfr Art. libial. uoHiica. (Geaorbä.) . 1 
XIII. an einer Art. libial. (Geheilt.) ... 1 

XIV Bluiuii); aus einer Schuaswunde am Unterschenkel 6 

1 wiften Nachblutung amputirt. Ausgang unhestimni. 
1 );rhcilt. 

XV Virlrlzunp der Art. tibial. iioslira an der Wade. 
"1^1 [i Niiclibluiurij: «m|iuiiri, Ausgrinp unbestininl. I 

XVI. Veriei/iupg der Art tiliial. anlica. ((ieaesen.) . 1 
XVn. Blutung nach der ÜDlcrbiDdrug der Arl. lib. »ostica 
wegen einer Wunde, wegen Nachblutung die Ar- 
terie am ligan. Pinp. aMcrhuadca, dar Aa^gaaf 

nicht angegelMB , 1 

XVIIL Blutung nach daor AapMUiaa an Daiaiichaakcl. 

(Geheilt.) , 1 

XIX. Aneur. >:irK'o:^um lu eiuer A nyBlallanawaaila das 
Unierfcbenkeli. (Geheilt) 1 

XX. Aneur.AH.f«BWTalis. (D.ivoii IOech<-ili,2gestorbfB.) 11 

XXI. - . • durch ^1088 oder Schlag. (6^ 

heilt) S 

XXIL - traumaticam .11 

DavoB hol I der Ausgang aitht aacfgabia. 
8 geheilt. 
2 gestorben. 

XXIIL Aneurysaa ahne aäbere Angabe 7 

Anagaag bei 1 nicht rtagcgahaa» 

5 fjfhelli. 
1 gesioilien. 

XXIV. Verwuaduag der Art. femoraJ 4 

"'I tlgaworhaa. 

Samt: 16» 

saunaiaai 

Di'.' Biircwt'ntic^iMi Mrtlioi!i?n mit UuMI Aaa|ll^tn: 

I, Dip .Metbode nicht angegeben bei »88 

a. Der Ausgang ist nicht angegeheu bn . . 4 

b. Wcgeu Nachblutung wurde eiue zweite Ligatur 
am lijf. I'ojp. ftnurlept. Au.sp;ni]g uiibckauat 1 

c Wegen Narbblutoog muute amputirt werden. 
Ausgang nicht angegeben S 

d. Heilung, ohne weitere Keinerkungen .... 16 

e. Heilung, mu );.;)rtieller .Steiflicil de« Kniees . 1 

f. Bcilunj;. mit itieilif Pi.ser oder vollkommener 
prima iiitenlio J 

g. Heilung, uarhdrm Anlan^K >ler Pul« in dem 
Aneurysma zurückgekehrt war .... 6 

h. Heilung nach tecundärcr Hluiung .... 1 
L Heilung nachdem wegen Nachblutung die Art 

iUaca externa ualerbuaden wordea war . . 1 
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Trftniiport: 33 
Tran&iiürl; 27 
k- Heilang iMcliiiMi wcfeu NackbluiKBg die 
Art. iemtr.U*br«MMi«MrlmdMiNtite 

1. Tod an V'rrlilulBlf I 

m. - ao Hraad 2 

B. - nachrifm derSchenkel iia< h HprlJnler- 

bindttiig UDputiri werden nasale ... 1 

0. TM ap^iilaik .... . . ■ . t 

U. BiH Uiilw 

fti Dw kwtfßH lUl ■■jPtlhlM .... 7 

e. MekUhr 4m Aueurjrra* ..... 1 

1. flaOnof olw* MIm« Aii«k» 

«. giii|MutMlMiBi«MMi4irlMl« 1 

f. - nü ibeUweUw odervtlUMWHMr 

priM iilntfo t 

f: ■ wH ijiiw^^i rt t y » — * wKimg' ^ 

fc. Mick iMuAlm BlitiBKei . . S 

i. auch VilMbiMlnw der iiiaca CK> 

lMMiNftancuitNiilllalUi(«i 1 
k. MGhUMMnid<rAH.ilian«iltnia 
lud duM wegM MCMdlm Mo- 
iao|ce« der bnonUle .... 1 

]. Toi U VMUMlIgg t 

mur 1 

Tod M Moiaiigea aad BiiemokeBg . . I 
0. Tod M Brud, oachdea dio Arterie kaber 

HicrbudeB wordea war .1 

Vl ThI «b Braad, Biieraaf lad fkriei. meb- 

dm mcoa BtalaBfea erat die Axt a* Bs. 

».■BddaaadkA.iliaM«iMnaulitw 

Summ: dB 

III. Eia FadeiitMiultheu 2 

a. Heilaag mit [inm.i inieiuii) I 

b. aacbdem wegen Nacbblatunf die 
Arterir OB Bf. Poqi. nMlftnidM INtdMI 
war I 

IV. Uie Ligniurfadeu hingen herau« .... 2 

a. Anpulalion we^^fn Brand. Aagfraiig anbe- 
itimnl i 

b. Heilnnf , iiachdpm wr^eo Nacbblalaag die 
Artfrie zam zwpiirumale und zwar MüB^ 
Poop, uaterbaadea wordea war ... 1 

V. Biae Ligatar, Iii Fladaa imrdo akfcatbiiMaa. 

HaUaag 1 

VL BMilcMMr, betdtfMMiwwdMiInmahioNhitlMB S 
ft. HoHilg ebne wcHoi« ikwgßk» .... 1 

b. - mii priiaa ialaalia 1 

c. TodaDence)>hal.nnd wabncheinlicbPyaenit 1 

VII. Bin« Ligatur mil ualergeIrKler Rolle 2 

a. Tod aa Pyaemie I 

b. - - eryKipela« und wahmcheinlirh an 
l'taimi« 1 

VUl. Mil dem »ondenftrraiirrn l.iKaiursiali' hm \nu 

Oratft. HeiluBfc 1 

IX. Mil den preaae-artire von Auatuti. Ueilnng . . 1 

X. Zwei Ligaiaraa • 

a. Heilung S 

b. nach vorbergegangeneo Blutungea 1 
XL Zmi Licaiarca. daroa 1 foai. dio aadare ala 

IfollMcUiiig« TodaaAMirfa* 1 

XU. Zwei Ufatarea nil aalorgel ag ur lollo .... 2 

a. Tod aack Abaeaaebildaaf 1 

k . i« Polfa aiaaa aaalacftoada« Hofcaw I 

Lalaa: 93 

% AMbt. 



Transport: 93 

XIII. Da« Anpurvsnia wird nicht ee^HToel; — oberhalb 
und unierhaJb deMelben eine Ligatur anppjpfi. Tod 
nach »ponlaaer Oefnang des Ancur 1 

XIV. Da« Aneur. (träum«) i wird geöffnet, und obi>rhalb 
und uoler ilcr \ rii-riPiitTundedie l.ig angelegt, pi-heili 8 

XV. Bei Verwiifulunt; der Arterie, — f.iealur nherh,"»!!) 

und uiiiPr 'Icr^flbcii , geheilt . 1 
XVI. Zwei Ligaiuieu, — die Arterie daiwiacben durcli- 

geschuiiipu ,. 0 

a. Heilung 3 

h. Heilung narb ^rringer Eatz. dOT V. aapb. 
m.. beinahe niii prima Int 1 

c. Heilunfj mii prittiA iiiiiTiiio . _ . | 

d. Tod durc h .scruuditre Blutung an Jä. Tage. 

»•om unlrrrn Kmlc ,1er VeitMMlMrMlArlOrie 

au.Hgehcnd. iSedUlol) 1 

Sumna: 6 

XVIL S«cb» Ligaturen wurden aacb eiaaader. eiae inner 
höher als die andere angelegt, und eadlicb, nach- 
den jedeaiaal die Arterie dabei lerriaaea mur. dio- 
selbe xwiicbea 2 Uoluiubcliec caUnaM, «ad dar 
Kraake geheilt. (DeuuiU) 1 

XVBL 4iJ|atareo aul Eianal und zwar ao angelegt, daas 

ßleoiaielae dea Blautra« wkkl Tttllif aaleArachMi 
BIM» BBd der Knnkt galwlll. (J. BmMr} . . 1 



1} Reine nüberen Umstände aacacabM IS 

«. Oio Modnda iai aickt aiili^ilMat k«i . . 4 
b. Blaa LlfaMr k« . . r^. S 

Summa 12 

2) Der ciidlicht; Ausgang M uiciii angegebei. Wegen 
Nachblutung hatte man den Schenkel amputirl bat S 

a. Uie Methode der Unterbindung nicht nilge- 
theill bei 2 

b. Eine Lieatur 1 

8) Her piidlifhe AusK-iiup i.si nicht nngegeben. Es hatte 

(oii.s$<>ii WL'^CD Urand iii)d Nacbblttiung anpalirt 
werden. Nacit Ii r I 'lUTltjodaag Hott MUI dw 
gaturr.idea htraijsdanijca 1 

ü. Uü Brhattmmf des Lebmi, aber obiM Krlota. 

Rdekkakr doa ABOBisrawu Bio UgaMr . ... 1 

ilL Gmmm g. 

1) Belleng ohne weitefo ABfakOB 42 

B. Die Methode ni(^t aafegebea .... IS 

bb Eine Licalar M 

9. Biae Ligatar. 1 Padaa inirdo oktaackBlUen I 

d. Bia« Ligatar. baldo PMoB wbNm karz 
Bbcaechnitlen 1 

0. Mn dem «ondeaftradfaB UfMarallkcken 
von Groff« ,1 

t Mit dem prease-Bflkra mi ACMÜnf . . 1 

K. Zwei Ligaturen 2 

m. Das Anenr. (ireum ) wird geOlTne«. und 
oberhalb und unlerbnib der Arterlenwuade 
eine Ligatur angelegt 2 

L Bei einer An«ri«BWBBde trird akerkalb 
und unterbalk dotwIbOB dio Ugatar an- 
cebracbt 1 

L Zmi Ligataroa, dio Ariorta dasniaebeu 

aotaakalHaa 8 

4 liaaBak ioao Ugaiaroa 1 

2) Helling nil Steifheit dee Kaieen 1 

Methode aicht aagcgchea. 

3) Heilang lait paMiollor Gaagraea der Hacke . . 1 

Blao Ugaian 

Latna: 4k 

N 
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Tr«nt|ion: 4b 
4) Heilung durch prima iutcnlii», aber Bnlilaiiiag itf 

V'rna »»(ihena magna I 

Zwei Ligaturen, die Artci je djuwischeii acrsi liiiilieD. 

6) Heilung durrh \nllMän(liß;f oder Üieil«ei»e |)rima 

inleniio • « 7 

H. Methode niiln angegeben I 

1). Eine Liirii 8 

C. Ein Failciibiuiilf heil ' 

d. EineLlg'ilur, liunli- (■'.lnl>'ii kui / :inHI"ii I 

e. 2Uniiuren. die Arierte dazniscbcu diirch- 
Knekiinn [ 

Summ; 7 

9) HcUonr der Wunde dnrcli prina iaMMia nlt aad- 

folfmilea BHerBenkaDgen ^ 

Bioe Ligawr. 

7) Heilung, nachdem AaAuifl 4«rPi]a in der Arteria 

zurückgekehrt war • 

Die Methodeo der l'nierbinduuc aiad akblaafEecl*^ 
ö) Heilung nach vorhergcgangeaar «iaaHllljter oder 

nekmialiger Blutung . 4 

Methode nicht angegeben 1 

Eine Ligatnr S 

Zwei Ligaturen • . • • ' 

9; Heilung, nachdem wegen Nackblnluag die Art. am 
Ligam. Poup. unierbundaa Wfdaa war . . . i 

a. Ein FadeaMadchen 1 

K Mh HeraaHnera *« LlgaiarBri wi . . . i 

Sanna: S 

Ii) lleiluni;. II Kh li III wvgtn Nachblutung die Art. ilfaca 

exterua untprhuink-ii worden war 8 

a. Methode nicht angegebeu I 

b. Blaa LigHtar • • • ■ ' 

Summa: 2 

11) Heilung . oacbdan «egra Nachblutung die Arleria 
hmÖraTia tiefer unten unterbunden worden war I 
Methode nicht angegeben. 
IS) Hcllnnf, nachdem die Arterie Umal nniei banden, 
aber jedesmal zerritien war, diurch CSoa|iVCMi«i 

der Arterie mit 2 HolipUlloken I 

IS) Gmt^^naAmrtmmmmtrAmfiutaiUm. Wege« 
Anear. Art. Rnaor. traia. ward« die Art. il. exierna 
aatfrbdndw. Da die Molnng nicht «taod , wurde 
nun um die Alt haat. Im abera Dritial eiae Ligatnr 
gelegt. BaeiMaadBiMd deaPatenehcakela. An. 
Mtaiia fiBNia. Gmunf. (Itormmm.) ... I 
Die Melhada dar UaMfk itt lickt aag qttben. 

SaaMaa: «» 

IV. Gttlorbm. 

1) An Blutuugeu - ■ ' 

a. B* war I Ligatur angclcci worden bei . 3 

b. Die Methode nicht ,inj;i gibeti .... 1 
c Zwei Ligalnrcn, die Arterie daxwiubeu ^ 

Saann: 5 

2) An Fyaemie I 

1 Ugatur mit Unterlegnng eine« Cylindera. 

3) in Folge von AbKetaea 1 

2 Ligatur» all UiMriegnas eiaer Kiillab 

4) An Brand 2 

Die Methode nicht aageg^n. 

ft) Braad, Aiapaiatiaa, Biae Ligaiar 1 

Ö) MiMac aad BMnMkngaB. Biae LSgatar . . . 1 
7) Bwad. ■■■bdMadkAHwitHlwfbaiWMaawtiHii 

Male anterirandm wnrdaa war, Baa Ligatar . . I 
9) Branil Kiit ruug und Cariea, nachdem die Arterie 
hoher oben und dana die iiiaca eilerna unterbunden ^ 

Uina: 13 



Tran»|iort: J3 
9) Der Schenkel mus.Htr nach der rmcrbindung am- 
milirt wprcipn (weiikhalb. ist nirhl anffpbeB). Der 
Krmiiii' sl,irb. (Die Mclhoilc isl ii:,hl tiekaiinl.) . 1 
l(>l Krviiiiti.is fftnoris und w«lir*< licuiiich l'jaeinic, 

tiiH' I i;:, nur mit uaiergf legier RhIIp 1 

11) KuojtüUtUs und wahrscheinlich Pvaemic. Eine 
l.ii;Alur. aus aaiBUL Sabal. Die t'ilUea kurz ab- 
pi'M liDi\lcn ■ ■ i 

12) Das Aiiour öffnete sich von «elbüt uai li der L'uicr- 
biiuliiui; D,ig Aoeur. wird nichi aurgeschniiten, 
oliirhalb und unterkalb dfnelben eine Ligatur 1 

Ii) Niicli Dflirieii 1 

I Llfraiur nlt I Nothichlinge. 
I^y Ali X]H>\i\f\\e 1 

l)ip Melhoilc III. Iii aucrgf lien. 
Iä> in Folge eine» ansteckenden Fiebers i 

Dia Methode nickt aigegehea. 

Saaaw: 2A 



Itcbersicht der ABBgkage. 



I. I nbestimntt 

II. Klickkehr 4eo AMaiyaaa 

III. Ucilnng 

IV. Ted 



M 
1 



IM 



Zeil dea Abfalleaa der LIgatar. 



Tag 

Q-IS bei 

10 bei . . 

11 . . . 

IS - . , 

14 - . , 

15 > . . 
IS - . . 

17 - . . 



Lalu«: 



1 
S 
S 
S 
4 
S 

s 

3 
20 



TnuM|Wrt: SS 



Tag Ti 
isliai . 
10 - . . . 
Sl - . . . 
SS - . . , 
SS a. SS hei 



S4 



bei 



Latus: 



^i^Tnaiporl: 



Sl 



SadteaSOkTaghai 



Nickt aagegb^MSS 
laaNaa: M 



Zeil, in waicker die Haekklaluagen aurgetraiea 

Ii ad. 



Um den 2. und 0. Tag hei 

Den 4. Tag bei 

Einige Tage nach der UalerMadiag bei ... . 

Dfn 6. Tag bei 

Den 7. Tag bei 

Bei einem davoa takler aecb aekrcre Wataagaa. 

H. Tag bei 

9. Tag bei 

Tag bd 



Den 
Den 

Den iO. 
Den 12. 

Den 13. und 26. bei 

Tag und sp&ter mehrere Blntaagca bei . 

Tag bei 

und l§. Tag bei 

23. und 20. Tag bei 

Den 22. Tag und später neck 6 Bintaagea bei . 

Den 29. Tag bei 

Dea 85^ oad 80, Tag bei 



Den U. 

Den 15. 

Den 17. 

Den 19. 



Bei 8 voB diesen trat die BIntnng einige Ttmt m 
iioeiuag der Ligaiar aad eiamal aadidea die Waala 
idMUl war eia. 
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oben) Drittel Torgek»mra«B find. 

Arry fand dip Arierie bis zur Weile der Aorta au»|;edehiil, 
ii4 die Wüude so dUau . wie diejeniKea eiaer Vene. Uie Ar- 
terie lerriw bei der Unierbindw«. Utr KimIm auurb M «tedtr- 
boltea BlutnnireB. fffm^Mhr miM« ^ ArMrf* tMMHI 
Ramie de« Sartor. unierMnileii. Das Aiipur, iler Art. IIhW< 
baue sich bis ä','," unler dem lig. I'oup. ausgcdeiinl. — Krd 
umerband die Art. flMT. beider Seilen wegen Aueur. ArU poplil. 
!■ «iMOi ZwiichwiiM von S MmmImi «|t Brfolf. — Brom 
miSl» i«n S^ühi mbr tfeTflOrai nd'Ini M. Siirtar. iluk 
lur Seite zieheu. Er legte eine Rolle unter die Ligatur. B« 
lildetpn kicIi längs des Sartorius Eitersenliungen, an 41. Tage 
folgte der Tod. — Buik iaud die Arterie an der Unterbinduiga- 
«MUe aafer ausgedebal. — CoUU Torlatil« di» Al1«rit M dar 
VMMtiidmg und legte daher efne % Ltgatar aa. Oer Kfuke 
wunlc pelipili, — //oiafirzog den Surlor hrhiifg der Aufsuchung 
der Arterie slarli zur Seile, legte 2 Ligaturen 1" «reit vou 
einander an und zeri>chnilt die dazwitckea liegende Arierie. 
Die Wude mr Mi Tage dink prina iaieitto febeili. Ab 
Ml Tife iMea tick die Ugataren. — A. Cboper nalerlNiDd 
dia Arterie wojrc'u Annir ]M)jilii. piiifm Maniip von '^O Jahren 
nit Marti und schuiti die Kürien liurz al». i'ie » node war den 
4b Taf per ptiaiani intern, gebeili. ~ John Hututr legte 178& 
«•gen AMfir. poplii. 4 eiaiela« Ligalatea oida gaas feit aa. 
■0 dau aie laiaanaea deo Laif des Bittet htanaMii , irie jede 
rinzclnp flir sirh fi\rs aber nichl vermocht hlltle. Er versucltie 
die NNunde durch die |irima iutenlio zu beileu, waK grÖKsteii- 
theils gelang. Den 9. Tag entstand iodess eine Blutung, welche 
jiald gCiiUll murde. Den 14. Tag fiel die enieügaiar ab, die 
aadare eiaige Tage tpuer. Der Kraaka «iir4» gdieill. b 
dem Falle von Pult wird lipzwei(p|i, ob er die Arierie gefasst 
habe, da der Pul.>< ile» Aaeur. uicbl uulcrbrochen wurde. Er 
anipulirte desshalb. — Roux unterband die Arterie I*^} wpgen 
eiata Aaear. feanr. bei ciaer Fiaa. Die Ligalar ging dea 

Tag ab. Dia Wuada venarlrte. Bdge Tage dataaf olaeia 
sie sich leider wieder wahrend eine« llustenanfalleg und es ent- 
stand eine Blutung, welche die Krauke selbst durch Conipre&sion 
stillte, bis eine neue Cntcrbinduug vorccuoinmcii werden konnte. 
Sie warde geheilt. — Rickermd halt et flir sehr wichüg, kan 
naek der DaiarUmlaBg, «aaa der ■htwrifltt garlag nar, tiata 
Aderlass vorxuaehmen. Er glaubt wegen Unterlassnng dieser 
Vorsicht einen Kraniten an Schlagfluss verloren zu haben. 
Sfäitloi legt sehr viel (irwu hi auf die doppelte Unterbindung 
Blit I" Zwiicheanuiui und Unrchaohaeidaag der Arierie da- 
switdiea. Ifar bei «tawia Mcki ditatr Mtikad« behaadeliea 
Krauken traten tOdtliche Blutungen ein, hier war aber die Ar- 
terie vollkommen verkuOchcrl, halle sich nach der Durchschnei- 
duug gar nicht zurürli^pzngen und die Seclion zeigte in allen 
Arterien eiueu »ehr ausgedehoien alberomalAira and VerknUche- 
ftapyraiMit — A, Cuft r darebsuch die Artarieaeadea an der 
UaMkiadaagsstelle, damit sieb der Faden aicbl abstreifen könne, 
nie tha aianul geschehen war. Ich fand die Arterie bei einen 
Altar, ferner, traumal. ausserordentlkh .lusgedeliul. Ki'lir dunii- 
»atldlg aad ao blau auaseheud. data ich vor der Unterbindung 
iMkwaakte, tk et aieht eine Vene sei. ond sie daher aar Probe 
mit einer Steckaadel aastach. Der heilralke BlaiainMl Iber- 
zeugte mich, data es eine Arterie let. Bi ward« aar Eine 
Ligatur angelegt, und prima iutrulio versuclil. Uer Krauke 
•Urb aa Blulaag aaa den obern und untern Ende. Porta unier- 
kaad die aekr erweiterte Arterie, welche ungewobulich harte 
Wkada kaut. wtgMiA«t«cpaplil. bai aiaefliaiaaaa vaa 71Jahrea, 
ackaill die FMm ktrt ul «rimgla tiaa prim iaitalio. 



Be erfbigte iadea* dea 10. Tag Tod an eaeepbalitis. DtsotdC 

wallte die Arierie hv\ einem jungen Manne, welcher sich BÜt 
eiaere Federmesser verletzt halte, uuterhindeu. Sie rits iudess 
beim Anlegen der einfachen Ligatur entzwei. Nachdem er ttmal 
■ack aad aack iaiaiar kflktr tkifr»rkBlllfia aad dasselbe mit 
dtatclkcN Reaahal« venackt hatte, uod Mi an das ligam. Poup. 
gekoniiiieii war, klemmte er endlich die Arierie nni 2 Siückchea 
Holz zii<aiiiiriiMi. hem schnitt i-iu Aneur. auf. was nach einer 
\ ernuii<!iiui; der Arterie entstanden war. Er HumI elae Vi" 
laage üeffaaag ia der Arlari« aad legte «berkalb aad uaterfaalb 
denelb«! elae ligalar aa. Wegea aaektri^llokeB Blatongen au 
den anastomosirendpn Cpfi^ssen mii.vsten nai Ii mul tnuhtiLi^nturcn 
angelegt werden. Am Oberschenkel wurdcu lialie. — am Lnter- 
acheakel warme UmscblAge aagakrtukt- Es erfolgte Heilung. 

ifoNlitgia bekan eiaea Maanr fta &1 Jahna aa kekaadela. 
Wf^er aa eiaen Aaear. ptpL Bit Da der Kniake fle Cob- 

]iressiori der Arierie tiifbl vertrug, und die riilpfbiiiduiic vielen 
Kigfscenz der Arlirie penagl »cbieu. so wendete er auf den 
Rath von Getxasoni in V enedig das Compressoriun von Aisalini 
aa. Zn den Bade enihlMte er (1811) die Arierit, hgia 
daahatraaaat aa aad Tertaeble eo vielab aiOgliek dirWoida 
per primam Intenl. zu vereinigten. Am h. Tage wurde 41a 
Schraube um 4"' gelüftet und da keiue i'ulsation zurttckkekMa^ 
am (i. Tage das Instninent ganz entfernt. Die Wuada kaOt 
■iek Ut di«kt aa die Statte, wo dattdba gelagta kam« g». 
■cUone«. Aa 14. Tage kaaala der Kraaka aoteer deai Beltt 
sein und am 42. Tage war er geheilt. — Ein anderesmal wen- 
dete er HU dieselbe Methode an, wo die Art. femor. durch 
eine Stich- und Schnittwunde veHetzl worden war. Die Polsalioa 
ia der Arterie, irekhe obeikalk der VedeUaag bloigalagl nardta 
«ar, hone aagleieb aaf, aBeia die BlttBag daaene atek tfaia 
Zeit lang fort. Als mau ,iber nach 40 Stund.; n das Kompressor. 
Olnetr. sland die Blutung, and das Inntrument konnte nach 
4 Stunden volUiHndig entfernt werden. Die Wunden heilten Khnell. 

Die Aaweaduag deaaelbea Geaqwtaaiaaamikhreaa vcrdiMit 
■ieher aiehr Ia Aamadaag la Itoamea. daAedadurek eriaagiea 
Resultate zu den günstigeren gehören. Nach Astalini ist die 
Verwachsung der Arierie schon nach tiO Stunden siciier erfolgt, 
ja nach 2 Beobachtungen von Duboii schon nach 24 Stunden. 
Da ich katne geoaue Aagabe dieier beidea Ictalea Fülle habt 
todaa kOniaa, Ja aiekt elaaal ailt BetMamthelt aaegei|i«ockaa 
Iii, data die so behandelte Arierie ili. femor.il gewesen sei, 
so habe ich diese PüHp In reeine Zu>iirmuius.ielluug uichi auf- 
zuuehiuon ge«rt|,;l, K> i.rnuchl nach der Aumerkuiig von Langrn- 
htck SB der Erzählung von AMotiNi Uber dea Fall vea ifo«- 
Uggi» die Arterie rar Aalegaig M hNtnuaeaita alcht thaaai 
ganz freigelegt zu werden. — AstUy. Cooper nnterband die 
Arterie bei einem Manne von ralitlereD Jahren wegen eines 
Aiii'iir, |in)ilil. Den IH. 'l'a^' dHriiiiih |i|fiizlf' das Aneur., es 
eut»uud eine profuse Blutung, w^che die Amputauea erfctiachte. 
In den aatpallrtaa Slitda bad anu die Arleria hia laai Aata- 
rysmaiacke wcgaan, at albate« sich awk r e re aaaitomosirende 
Aette in dieselbe. Du aalere Bade der Art po|d. war mit 
eiiuTii IV»ieii I'l'rii|ir au.Hjijefillll. - Kern uolerbaiul l^Jti du- ver- 
wundet« Arierie oberhalb und unterhalb der Wunde, and nuasle 
aachden noch B LIgMaren anlegen . ehe er die Bhlaag ttfllMi 
konnte. Ä. Co^tr aalerbaad die Art. feinor. wegeo eiaer Blu- 
luug aai der TOrtettteB Art. tibiah postic«, mosste aber dann 
wegen Nachblutung am|>uiiri>n 

Es ist interessant, sich zu Uberzeugen, wie richtig die Wund- 
Krzie, von welchen die frühesten Unterbiuduagea auf uaa ga- 
koanea liad . die vorkoauHndea Falle beailktUMi. Sa aattT' 
kMd « i. Snwf«iii* 1B4B kei tUHOi diich aiat Vermadaag 
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4cr Arlefte üMMfalb «riiUiHlraeii Aam. dk AiMrif tbrr ob4 

unter <ier VerwandttDg und n tipic Jen Kr^aken. 9NlllMi((1666), 
Wundarzt aas Höfel dreu, lies eiorn Kraaken, dem die Art. 
fmoral. durch «ioen Hieb verleut war, durck den Geuuss de« 
Mf du T«l vorlNfeitwi« mit «r ArdMte, de« 
dtr Attatb 



•ii« Art. ltorel«A«i Tamiqaei BB|;ebrach(. ond an beldM 

Enden der verwundetni Artcrip t-in fcslpr Kadpii aiigehrnchl, 
aber keioe Comprette , wie e« damals Ubiig war. untergclegl, 
um die Fadra deito fetter zuaanuneazieheo zu kOoneu. Gvütrit 
wMrhMHi kii «iMT SidNMmnd» m d«r Wade, wo die Art 
mti tm mur. die AM. iMnL, nuata «ber 



«tHr I. Dk twM MtcHMMM pMiw fitfiMl. «M 4m fwMM MriH am «Im JtaMN. BU «mm ffaffb dkr 4k tan« 
MM min Ami mir* mlfmu und ik fM^nm d um WiMt iur t§mm AHUt dHKft #!Um i» 41* AMi fiMm. 
* iMdArAM» 

— il. Dk Umr 4m Jf . rMUti fimark Ikgtn4$ ftridM^cnrnf dlir l' w I n i iwi Miq mt fMhiflf ScA«Aift«MMl dM Jf, immi fmmk 

getiannl). Die SaputhöhU von dem bnken Kniet tirut Jfsnn«* ül dadvrxK gtöffntt. dait die innm ftMlMn Ai|le 

dfr PauUa nebu dtr innertn Sapttlwand und dm iie btdeekendfn fi'eichtheilen entfernt teurden. 

pa(«lMi, drr £r4ag« nadi wrtcAnUlm. — «. 7V4>cr(iiUisr Itfria*. — / A«<i<, i» dtr Grirnkktiarpri mgt. — g. M vttttu iattrmu, iU %H tim 

Der condyi (emoris iniernut isi an inner Sfittnwani «oefc mit dtr ügtumiabiumbran übtrUtidit. 

' • ilJ. Bxttinpiuio pauUae nach Thiuon (ISSlü). RecAiet Unit, 

a. Mm 4a M. rttiu fnmrU. — k. nttftMtr irtidiw 4m CMmIhmIm Ar ßmekm — « eM|pht AmMi «(«m» 

Seim Zeithntn var das Knie mätMg gebogen. 

— JF. l igm mt l im g«$t» dtMri ermeiMm miam, Dai Kmu ftim vetMekm J^tctaoiiu wurde g$lorimm, uiu dm (M«r> 

fdlfiiliilliMMihM 4k wnlnv Arffow AmHWfMdft» wirf 4«mi «n du AbwI wr itaiMl w (rbifni» 4n wfifiit SiNiM 
4» CMdyL fmorU aUrnus entfernt 

o. «. MilM MwmM. — i. .Sd^^cA« ik< coul)!. teun. /cmnlh — A I%l^mililt mk. — ä. t%aa. jmMIm. — a. «Wai4|IM« *r 
lUte. — /. CmtUtf «Mtai. «tlfna. — (. «MI», «M Ar «miliL / iwfc emn. ilji i dl i l «fc A. AI Itafi /—ift, — i Jft mMw 
«gdwaM. — k. OhrMkmMtaMeMa arit Mt »r<lpW — L Mm dm M. fmufimKÜ. 

— f. ligamentum gen« imtifri jKiitieiiM Ott «MW «tfUtoftfR C«<dkiMm mur MMm tu uktit. 

Das Ä'rnf u urdf getlrrckt , die Sapsel geöffnet und dat Celrnk ganz frei gelegt. 

ä. .N'fTT^uj ur.Aiariirii/. fi, M- trmimrmbrmonit f«) ^U«T dvrc)\*(:J\n\itm. — c. Ad. grartJr«. — d. Cundytus intrrnui frmoris. — *, SiAlll 
ä4s M- /♦mtm'wAriiaojij/ (dj. /. Sdiiu dcj Af, jrmi(»»iJttv4i/wj. ■- ^- lixt Wa\itt\mvsi«i% qvrr du rcA#c-*iTiilJrTi. K. ('a^i.t rt^iUi^f mU 
«fUun^'rn ir-i U irrancMi bidtcU. — i. Lifain. crunol. po/<iciin, daiiiircÄ ncA44i«r (raiadU, i<aM dtr inaltn Tttil dm MnMaifei frtstlm- 
ihfili nu/rrni iroru'tn uxr. — i. Li^am lateral* «Im«. iMlf . — i. 6«i<n4«irtl Ar flMli — ab CMM|> NMMHMfIr HlinMi ' H* Okad||lN( 
tnifmui jimorii. — o. Art. und Vau y<rpiti*a. — p. H. Mc<f« /wwrit . 

— FI. iluMphltung der ITiueyWenMapiei. 

— F/I. YIU. Avfiuchmng dtr Ärttria ftmoraKi im öbem DrUUkeß, wu ük tu ia dtm Optrationtcttn kkr«. 

ftl, nMHdMtt. m^Hfmd 4 Qmikttr trfft mkr 4m tlfm ffMp., 1— tenf. 

Filf. Fmleijung der Anerie^ 

O. HaArm. vtU-J\rT dtTi M. lartvr munUktttl\S. — b. i\HcrU«. «tuAe die ScJlnde dtr Artrrie gtf/uMt Kat. — C. 9ftlM MI» 

iUvm ciUcncr rup^riiir- d- U. lariQrtxAt durcA ii% Haut ttchtbar, — «. M tu-rtvrim freigfifgt- — f. AMttlt Wkfte dtt 
SeMdt dtr ArStm trtidn. — g. fadtn um dk AttttU n»U%U — K. U. Mrlarin« durck ii* Hml ttMim. 

Die Unterbindung der Ärterit getchah l" oberhalb 4tt «Rtom lbm4mkMt. Dtt IbHMoMlR IMT 4f 
lang, und (mg 4f wutrimk dtr ^pins «Ufr. «9. «1. 

— JX. Amk m k dir Artirit, 

t$ kt Hm SM «M dkr Ami « rn fwiftii i l l iii, tf kmf m4 kt 4tr JNw hnk. wit4 4ir Ämtkm ßHft P* 

wnterhalb der $pina antir. tup. an- 

Aui der Artrrie wurde ! Stück von 3" kerau*guehniUen, um die dahinter Uegende Vene f\rhihar iu tnachen, — 
dodurrA sprang du (m' M' z\iruck , lo dam rtr» Zwischenraum von I" enttiand. 

a. M. lijrlor- vtm inner fajcui befrtH. Min 5lück 4" itl auf ihm htrausüfli'-'^niUen. — 6. VrÜM, «uj dtr Foitia crihr. aujtw%9%d^ 

>iaih durcA^NiJimidr». - c. ^ataa, mtcA« vn dm additcivr mnj nocA dm M. lartor. grKl , dir viirrffT« /licA» 6«Hi<r JViijuMa ühertMht , u»d 
a^tn mit dtr fojcia criAr. nsamimtnke-n^t - d. Vtna i<r^i mfi^j\a. ~~ «. Art. frmormi.^ an /irr .S(fi.>, ve nt uuitr ihrrr Hf:htridt htftatrtntiy dia 
man 9Utk alt die hiMert S-c'.ndffnfiüiJlf dfi tatt^Ttr^t WiTüL'htm kann. Der Serv der auf ihr lir^, tit tirtchnütrm, }eit man df-u^itch kenn. — 

Tann famarai. — g CtiIptti Krtdc der Art , m<j f\e /igA vMer die hintere Kagtii«JpJall« dt* i\\r-tijriuk htigittt. — K. M. adäudor l»n4. durA 
4it /euaa schimmemd. — i Lmlrrei Knde dtt lorUinuj. — k. M- rttlut /emorii, durch leine dünaa Fmadn uftlWNI Ulf 

Dat Stixk de$ M. tariariM Ml m ktravtgtnammtn, datt *«iu hüdtrt Yanm^fkltt Mcym fiUM«n üt. Mm iMl 
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Hiervon hnbe ich 27 FiÜIe vcrglicfapn, von denen nachsiehende 
Aul«ff«B die OftnÜom KbbsI. iorutr u LobiIoi aii«r imd 

Mrm ta PWMgall. 1842. - MI tat Middlcm - HMpital. 
18». — Btrvr in Letpzif , 186S. — BUuiu» in Halle . 1832 
bis 1^*35. — Bd Bmtqard i« Belfit-o. J'^W. — Oiopuri ia 
Pam, 1793. — Sam. Cooptr, 1814. — Farto äe Cotta lo for- 
tttßU, IBM. - DMOiik. 1786l — JHv^trM, a«d, IBU. — 
AHUmto Ftra, 1648.— Hack dm BatkH «m ANlUrto Ua^Mi. 
17M. — For$t«r Ib Loi4m, na I7M. — Bad^tn Ia L«adaa, 
1814. — \ath Hühubaum'i Bericht, - Bei ^. Borne. — 

L«6er, 1770. — Unoir. 1843. — Jf. t. T.Mauaoir, 1802. — 
Medic. CorrMpoad.-Bl. baier. Aattl*. tm 1840. — PImtic in 
rakddfUft, m - Lmgi Awtt Ia MaUattl, 1640. - 
, vor im. - IVfltor, vor 18U.— A. rngM, 1848. 
oad Ge»chli»chi war aar btl waägm MgatifcM, 
TOB 21—30 Jabra «am i, 
Sl_40 . 4. 

41-M . . 

M» ■ .1, 
flicht aa fgebep - 18. 

Sbmb: 87. 

Mtaner It 

Waib 1 

■iehl ■■umtin^ ^ 18 

Summa: 27 

ladieaäoaen lur Uotecl>iiidaii(. 

AanijTBBia poplit vati aattai «alMaadM h«i 16 

- durch StöHs, /^errun^ u- d^l. eutstandcfl bei 8 
TokBBgielltasie&iuilicfac (•eftcbwulgt am Oberscheakel . . 1 

ohne akliere Aafabe I 

dar Art. |iopUi. danh aiaea Ckirargaa, walehar 
bat taiNr aibaa gaaa dm vanaalBdielHa Abaoaaa oAuB 

wollie 1 

Verwundttaf der A. popi. dnrcb eine Kufel 1 

AMir. iwail. Aaa tawralia ,1 

darch SchrauehaaB . . . . ] 

Sununa: 27 

Dia LiEaiur ward« loaf aatoaiaa: 
Ab 7. Tflv b«i . . . 1 

- 18. 1 

• 18. und 21. Tat bei 1 

- 22. Tat M . . . 1 
.26 S 

M 
■» 

I, Nicbt aafegeben bei 9 

Heilaag 5 

HeiluBK mit Libnuaf oad Brand an den Zebcn 1 

Tod an BrKbitpfaaf 1 

Rttckkebr de» Anenryaiaa, daaahalb Ualailk im 

Hg. Poup. Tod I 

WiadMballa Blaiaagen .1 

U. MM «iaeai aMeffategten CjliBlar • 



II 



Transport : 1: 

IIL Anfangs Oatarbiadaag aad daaa Aawradung der 

presse- arttfc 

Bailaaf. 

iV. Daterbiadaag aa 2 SteUea aid dia Ariwia dnrcbc*. 

Bei 1 RMbiataag nad zulelit HtOwir. 
Bei I Hailaaff. 
V. Daa Aaaar. warde aarKescbnitiea aad abaa aad «itaa 

dB« Ligatar aafelegi 

Bai I Tod aa BrtcbOprnnf . 
Bai I Aaanac aicbi aacegcbca. 
VL OiMclba Mfttada mit ABiaffBag aiaaa 
«ian oberaa Reaerv^UaH .... 
Bai 1 Heilaac, 
Bai I ~ ■ 
VIL Aalaraac mm l 
Bai B BaOaw 
■ai B Tad aa VatUamc^ 
Bai I Tad aafllidan Üa Arlaifa wafw llMhUaiaa( 
mm liKaai. Pa«|t. oMarbaadM «Mta «ar. 
VUL AoleKiinK einei aatam taMo hdaM ud diiarafcani 

Raaerveliaaiur S 

Bai 1 fiaUoBB aaek taenadKrea Blüwia«. 
Bai] • WMb OaUiiaa 
DL BVIde^ vakka kmak^mikamimti m. Heilung, i 

* Sununa: 27 



L HaftiK, atafl mUm AwpAf IB 

MB «a MMMa ai« aBgacahaM. 
Bai B Aalecnit Ümb fMaaa. 

'VaiSSSS dtnaibm!'* ' ^ 
M^T^mSSSI lalrduBkBaf aiaai ClillBtei. 
Bai 1 Aalapaf tb« B Phdaa. vatda kmt ah(a- 

aAaiilaii waidaa. 
Ii. IMIaB( aadi vorbariagaafiM BaUri« .... I 
AalegaBf elBaa aatarai Badaa Mtaia oad atoar 

Obern RaaervaHfalar. 

HL BcUunr aack aacaadlraa Biaiaam B 

Bei 1 OaterblBdBag aa B Siallaa aad dia AMari« 

darebgatobniueB. 
Bri I AahakBBidaa daa Aaaar., oben und nntea 

wird dae Ugalor aagelegt 
Bep I Anle{(iinR eines nnteren feaiea Padeas aad 

aiaer oberen Reserveligainr. 

IV. Heilang, nacbdem der P. in den Aaear. wiederfe. 
kcbft war I 

Anfangs Unlerbiadang oad dann AnwcadaaB 
presse ■ arlire. 

V. Heilnag. aachdaai die Arterie wegea NaebMalMaB am 
ligaa. Paai». aaterbaadeB wordea war | 

Daa Aaear. war aafgescbnineo und oben aad aalta 
eiae Ligatur angelegt »ordeo, 

VI. Heilung mit Labmung und Brand der Zehaa ... 1 

Uie Methode ist nicbl angegeben. 

VIL 0er Ausgang iat Bichl aagegebea bei 1 

Dl« Aoeur. taar aialigeschBiUeB and die ArtariB 
abea aad aataa a ai a i ha a daa «ardaa. Btataaf. 
Dalerb. der Artaria aai Uiaii. Paafw 

na. Tod aa ErscbOpfnng B 

Bei 1 die Methode aicbl aogeecben. 
Bei I wird das Anenr. «a%atcEaiU«ti aadobeaaad 
unten eine Ligatur aafahtl. 

iX. Tod aa Verblatang bei B 

Bei I die Meibude nicbt angagabaa. 
Bei 2 AnlegBBB Biaea Fadaaa. 
X. Tod, nachdem dar P. !• daa Aaaar. aaak dar Vataib, 

wiedergekehrt war 1 

Metbode aicbt angegebea. 
XL Tod, nachdem die Arterie wegaa Wachhhiat BBI 
Bf. Fonp. unterbnndea walte War ...... 1 

Aalcgaaf Biaca Padeaa. ^ 
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* Uebercicbt der Rcailtate. 

Toaic 7 

AmgUf nickt i»(«i;«l>eu l 

SiaiiM: 27- 

BMOndetP Zueilte "pp:r>'ii»n 

Die Arterie zerriw bei dem Verbuche sie zu utile rlnuilcu 
(Aneur. poplit.). b mrdea daher 2 LigaturM Ugeli^^i und 
die Arterie in der Mitte zerschuitten. 5 Wochca apMar Blutung, 
THmiquet, italte IFnisrhllAfrp, ileiluug. Lenoir. Einen K»m &bn- 
ndwn Fall tiieili E i iii. 

Ourck einen ScIiuks iu der Mitte des UberKcht-ukel« war ein 
Aacur. eatslanden. weldies sich vom oberen bis zum unteren 
Vierlei du Schealiclt aasbreiielc Dt$aiiik Mhiritt «Ue faoze 
Gesohwolsl auf. Das Scfaenkelbein war 8^ Uof and 1" breii 
i'inliliisi Die Arii?no liaile 4 Ouerfiuger breit oberhalb des 
Durcbscliuitics durch deu Si. adductor luaguus eine 3"' lange 
und 2"' breite Oeffnung. Da die Arterie tehr tttf taf « ausle 
der Faden auf der eines Seile Mit «inerZume nfenigea «erden. 
Bs wurden oberhalb ead nnterfcafb der Arterle efn Faden, und 
.uiis. rdcm au jerlef Slelli; eiu Reservi'fitileii iiiit^rlc ^t. Die FnAen 
Hurden nicht sehr iesl geschnürt, die Wunde mit Cbarpie aus- 
gefällt. Den 4. Tag Eiteruug. Uea 6. Tag Blutung aus der 
•ber« LigatertleUe. Der obere Reaervetidn wurde ngeadiaUrt. 
Die Blalaaf elaod. SUake Eiterung. Den «6. Tafr Heiinng. 

Forster macbu^ di-n Kinsi linilt bei einem An. poplit. 'i" laiiir 
am untern Rande des snrlor., hob dicseu Rand aul und 
unterband die Arterie 3" oberhalb der Durcbbohrungsstelle des 
Afl. adduci. Mfiim, Mir eieesi Diilerfele(teii */>" 
3/," langen bolsemen Cylinder nit einen breiten Beide. Die 
Arterie legte sicli in . iiu'in haltien Zirki'l um da.s Holz herum. 
Ücr Faden wurde leslgc&cblosseu , die ivndca desselbeu hingen 
Eur Wunde heraus. Aderia.s$. Am 5. Tage Elteruag. Den 
7. Tag ging die Lifalur mit dea HoUe ab. Nach 4 Wochen 
Rpiloug. Er operine ebeno In ciDcm zweileii Falle, legte jedoch 
oiierhalb noch rini- lose Kothsdilluge an. Dl« Ligatur ging deu 
Tag ab, die Heilung war nach H Wochen erfulgt. 

Otopari legte die Arterie durch einen 2f* langen Schnitt 
frei. 0* ma 4 Tiife nach der Dnterfaiaduf daa iUepfen in 
dm Allem', eebr deutlich «iedergekebri wsr, obfhlah die L i- 
gHiur sehr fest geschuürt worden war, so wendete erdeaaerre- 
anere von Detcltainps aa. Es erfolgte Heilung. 

(/(. Bell hatte die Arterie wegen eines Aneur. popl. unter- 
baadeo. Oer Pila in den Aneer.„ «elcher fltr de« eretea Angea- 
Uleit ▼eTBCbmade« war. k«krte alaebald wieder. Der M. mr- 
l.iriuK schwoll M fir au. Den H. Tag si.irti df^r Kmuke. Bei 
der Seclion fand raau, daus die Art. lemor.iiis sieb unter dem 
Abgaafe der Art prolunda in 2 beinahe gleich diclie Aesle 
Iheill«, wehshe eich aa der DarchsaagaaicUe durch dea M. ad- 
daetor wieder veifcaadea. Die Ugattr war aidl weil vaa dieser 
VcrdniguQgsstelle anfele|t wardta. Da» AaeuT. wv beinahe 
ganz mit coagni. erftllh. 

Ifaunotr unterband die Arterie wegen eines Aneur., was 
iieh aach eiaer Venraaduas mit eiaen Fedenacaaer la der Milte 
dee Scheakeb geHMel balle. Er nachle aa der Stelle der 
Verwuuduug einen 3" iaiigeii Schnitt, den er nach nnd nach 
bis zu Ii" Lauge erweiterte . — entTe riite das coaguiirte Blut 
nnd fand die 2 — S'" lange Wunde iu der .\rierie. Es wurde 
4ieaelbe obeihalb nad anleiiulb der Wasde uaterbundea, in der 
Mille tareehtrinea aad eewoU ohea ale aalea eiae R e e e n fl ga tnr 
angelegt. Heilung. 

' In Jacobsbospilale zu Leipzig versuchte ich die Heilung eines 



durch einen Stich entstaudenrn Aneur. de» OberseheBliel» durcb 
dir mit l ninriirci Illingen aii-scf iiIUp ( jitTi'ircssiori der Arterie. 

Als wir beinahe das Ziel erreicht zu habeu glaubten, traten 
wiederholte Blutungen au den Aaear. eia. «ekfce cte Aa^^ 
•cbneiden desselben und eiae doppelte Unterbindung der Arterie 
nit Zerschneidung derselben swiachen den Ligatureo erheischte. 
Dil Ü|icraii<)ii wurde von meinem Assisti-iiUn lli-rru l)r fhrger 
kuostgerecbi nusgeitihrt. Die Blutung liehrte zwar nicht wieder, 
auch eracUen der Zoalaod Hp.s Kranken eine Zeil laag nrfHedea- 
slellend , bis er endlich an £ridi0pfung starb. 

Far<o da Co$la nnlerband die Arterie wegen Aneur. popl. 
mit 3 FAden, und schnitt sie liurz ab. Es wurde beinahe voll* 
standige prima intenlio erreicht. Den Ib. Tag iel die Ugator 
ab. Den 13. Tag war die Vemarbung vollendet. 

AiiMlfsoii halte die Arlerie wegen eiaea Aa. papiit. anler- 
buuden. Als er den 14. Tag die Ligatir eaAraen wollte, 
entstand eine starlie Blutung, weliiir durch das Tnmiquet ge- 
stillt wnrde. Den 'M. Tag ging die Ligatur ab; den 33. Tag 
ofl°nete sich ein Aitscets in der Kniekehle, den 35. Tag Blutung 
aus demelbea, «akha lieb wiederhalla, bto der Kraake ilarb. 
Bei der Sectioo zeigte sich, daae Alteriei in den Anetr. 
mündeten. 

Abren fassie bei der Unterbindung, weiche mit einem unter- 
gelegten Cyliader ausgcfthrt Wirde, daatfervea irft. Daaaadi 
wurde der Kiaak« gebeill. 

Bougari ntcrbtad die Arterie wegea eiaee An. popllt. Die 

\ t ili- /crriss dabei. Der Kranke wurde geheilt. Bei dein .später 
iut'allig erfolgten Tode Tand man die Arteric iu der Mitte des 
Sciieiikels mit der \ ene in einen flurigia 4 — &" langen Strang 
von der Dicke eiaea kleiaea FSageia varwaadelt, ia weichen 
man die Geflisae Bichl aaieracheldea konate. Die Veae war S* 
weit obliterirt: der sa|ih)'nu5 Kesiind, 

Luigi Porta unterband die Arterie wegen eines An- poplit., 
wdches in Folge eiaea flabcblages entstanden war. Die Pui- 
satioa mreebwaad imv, iadcee wordea die Zchea gelfthnL In 
Laufe vea 4 Jahna kehrte iwar die BewegBiAkeft Ia der 1„ 
4. und h. Zehe zurück, die beiden anderen aber blieben unbe- 
weglich und das Glied war abgemagert. Nach 4 Jahren stellte 
sich, aach einer heftigen Anstrengung, der Puls in den Aneur. 
wieder ein. Die Art. iliac eatteraa wurde dessbalb unterboadea. 
Es erfolgte den Tag daianf der Tod dwch Apoplexie. 

Stephenson unterband 1^24 bei einer Frnu vou 00 Jahren 
die A. I'emor. wegen Aueur. poplit. mit glücklicbt'm Krlulge. 

Die Regeln dieser Unterbindung haben nichts eigt-nthiimliches 
nnd weicken in weaealiichea aichl tob der in obern Dhuel ab. 
Die aaBleniMbw Vetfadtaiaae detMibea (laba Tataa «{.IU. 

CaUaisralknMaHf nssh dar DaMblndang, 

Bnugard beobachtete in dem von ihn nitgetheiltea Falle, 
dass die Arterie oberhalb der Narbe voa der IJalerbiadangMiello 
von anmalen Ihtrchaieeaer, der Mnekelael aber lehr eatwlckeli 

war. Au der Stelle, wo die iin£!:ewi]hDlich weite Art. femor. 
dea M. adductor durchbohrt, gab sie dem M. biceps einen dicken 
Zweig ab, der sich vorher wiederum theilte, wovon ein Ast io 
in den M. bicepa, der andere Ast aber ia dea t. Kopf dea M. 
adduder angaae draag. Eia aiulerer All dendliea verlor eich 
in den S. ischiadicu.s. Cnterhalb drr rnterhindiini^ war die 
Arterie von normalem Llurclitucät,er. lu der Gegend des Anea- 
rysma waren ihre Wände 2" lang, ungewöhnlich didt tud ■!! 
der Vene ond den Zellgewebe fest verwachaa. 

£«ifi FlHla Iheill Mgeadee VeiUMaiaa nk, waa er dordb 
einige seiir gute Abbildungen verdeutlicht: 

6 Jahre nach der Unterbindung. Die A. profunda femoris 
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tbeille sich nnfanK» In einzelne stärkf^re Zmeiff, welch«? «ich 
inomer wieiler in kleinere «palteien, so dass zuletzt 12 neben 
«tBuder Iktea. UitM vwaUigl» licb onler d«r UaUrbiudHogt- 
•Mll« «iadtr n grllnem, bi« nhlit mT ami flMpHUM 
bpsrhrankt iTfiren von denen der eine Ktch dicht Uber dem 
Aaeur>.sma mit der Art. jtuijlil. verband, — der andere aber 
•ich wiederum ia 2 Zweite «pallete. Einer davon lief mit dem 
Km. dar «Bdan mit den N. übialw pocliCH* herab, lua 

liefe u im UnMiMhaflksl Hiit da wnMim AMmIm n var- 
binden. Von oben her «etzie (ich die Art. iicMal. all «iM« 
der augi'gi-luHien 12 Aetle in Verbindung;. 

Wenn die An. fr itior.il. nahe an der Sehne de» \1 rtdd\i«Uir nniir- 
budn «ifd, m verfareilet alch iwar imaciinial die Verwachsung 
TW der Sielk der ligtfw Me m Mtgim der pwlhid* (Utmur), 
doch ist dies nicht inuaer der Fall, sondera meiiteaa bleibt dir 
Hau|>iarierie mii ihren AcKteii bin lar Uolerbiodaa(ietelle weg- 
sam (Uodgsoni. ~ Fulgemip i^pohiicbiaagen Iber dmCMIaienl- 
kntolkttf werden noch DiigelhciU: 

Die Pe«M>ralwlerie war ia d«r Mlk de» ScbeukeU an der 
Uuterbtndaigiiielle 2Vi" weil vetlftebMn. Unnitielbar darüber 
«nUpraag ein anailomoiireuder Ast, «elcher die fernere Obli- 
teraiioB bis 2uni l r.spruD^ verlmtet halte (ÜeicKampi). ~ Die 
OltlitcralJon erslteckle sich bei einer ünlerbiadiug denelbea 
mgeii Aa. pepttl. aiclrt bie lor profuBda (6«era 0«M in Edin- 
burgh). — Sieben Jahre nach der Uulerbindaag der Art. fenor. 
wegen Aneer. poplil. war die Art. femor. vom Urapruage der 
profuuda bis zum L ri>[iruuge der libial. in einen lik^ami lUiisrn 
Slrauf «erwandeii. Die Schenlteimnsltein. welche ihr Blut ge- 
nihaliab au dar A. fetaar. erfealMa, «arden durch Aeele der 
profunda versorgt. Bs (Ullieu eich aach die Geleakailcriaa aaf 
denselben Wege , indem sich ia der Kaidiehle eia Gellwaeti 
gei>ilijt i liaUi-. wuiiurcli das Blut aus der profunda iu die zuriicli- 
lauieadea Aesle der libiai. nad der Zweige für die Wadeamus- 
k«b «aillbct «arda fi. ClMpnr/ 

Man fliacbt diu Kiascbaiil ebeulalli auf di u M. sartorius, 
abar laehr aa dem «ordcraRaade desselbes, und hebt diesen deee- 
balb aaf. Man licbl dia Arterie dicht über der iMaik, wa aia 
darcb die Sebae de« M. addeclor long, dnrcbtrill. SoUla sie 
dienelbc scfiou durrtihohrt lial<i'ii, so muK» man dir Fasern 
desselben etwas einschneiden, siehe Tal- '3h. Fig. I. und IL 
üeber itea aaaiaiBiKlian VeriMltaiiia pa«. 1» du ■Mbifa 
adicilhaUt. 

GeicUclillich« und itsliititclic Boawrkaafcn. 

leb babe von dieser IlBieTbiadeBg 21 FUIe nfg^undea. 

la dem nächste hcnili II \'rrz('i('huisü der Autoren liabr ich bei 
denen, welche diu Luierbmduug nur binmni ati»geruhrt babun, 
nichts bencriit, bei denen, welche sie mehirreniale gcmachl 
haben, die* ail «iaer ramischea Beiifferwc beicichaai. 

inef. - 4imHM(1799). - Cmm in Neiebatel - 
Crruih ilKlTj. — Qupan (1702). - A Ci^upn - ■ 

Br. Couptr (um 1887). — UnauU (\l'<i). — Ueichamj)$, III. 
(17S>2 I75WJ. £ar(f (17üo;. — tfunier. II. (um 1716). — 
iMti» (1774). - Meli la Aachen. — i'Miston, IU. — Pm 
(var I7»X - Swys ia Paria (17M>. — T^/mt. 



Auurysma spur. fnaM« pCfllt' 1 

Aatarj'tna poflil. 10 

AMaqriim paplfi. wH»»» aad ia dift vtrmm Mt . . . I 

Lalu: U 



Transpori : 12 

Aneur. ArU feinoral 1 

Aneur. der Art. femor. und poplil. dcrscibeu aciie ... 1 

Slirhnunrie der An. li'mnr 3 

Aneur. nach nner Siiihwuude der A. femor I 

Aneur. spur, dilfus. bei Fractur der Unterschenkel ... I 

Ursache nicht angegeben 8 

SwünTU 

Altar. 

ll-iO Jahre bei 1 

21-30 - . S 

»1-40 1 

41-50 1 

51 -HO 8 

til 70 1 

Nicht angegeben ...... 11 

Sanua: 21 

Gesehleehk 

MNealicb II 

Weiblich 2 

ünbekanni *^ 



i>amma: 21 



■lanttat«. 

Ausginge oebil den Mclhmleo. 

Ausgang nicht angegeben (Atul) bei 1 

Heilug obae Aacabe der allberen Umstände ..... 7 
Daran war bei S «ia aialbdier Knoten aagalagl (Ct- 
rvtti. Sarli, fhmttrj. 
- - 1 die Metbed« aiehl ugcfeabaa (Br. 
Cooptr} 

• • I zwei Ligaturen angelegt und die 
Arterie dazwischen zerschnitten {A. 

Cooptr). 

1 eine doppelle Ligatur angewendet 
worden (Huiilerj. 
Davon bei 1 Ligatur mit einer Kerze (ÄiuUm). 
Heilung mit Zurlicklassen geringer Scbmenen bei . . . 1 

Kiiu' Ligatur und ein Hullsladen (PeUHtm), 
Heilung inil Gangraen an der Hacke. Alropiiiaaad ■aagal.i 

balter Bewcgiidduil der BilremlHU 1 

Bine Ligalir ud «ia HIHhiMaa fPOm»). 

Heilung nach voraasgegangener Bluluag 1 

Bei 1 die Methode nicht angegeben (LnUej. 
Bei 1 Fadeobandches mit Uniprlcg'iiiig von Schwamai 
and einer Keaeneiigaiar {Deschawpi). 
Ueilnagiiadi mdlteraa Blainngtn(£eMh«mi) .... I 

ÜMd^Badaa derYarwaadduAtttfla watdaa oalwftMdN. 
■elhulf aacb mraanhudar Bfartang aad AbacuihUiaag . 1 
Bei 1 wardca Mlda ladea im Yarwaaddaa AiMria 

aalaiteadM iCuMa). 
M 1 warda dia Ai«cfia, aa «etaher riafa aach ahMr 
VarwaadoBg da Aacar. ipar. »bildet batle. dnrdk 
«taaSaadaanaiberaaad nataraCumea aaljgefaobea, aa 
Jedem Eade alH (riaem Faden unterbuden und obea 
nad aalen eiae lUaerveligatur angelegt (Scmpa). 
Heilaag nach aMbiNadlf gewordener Ampaialioa bei . . t 
Bei 1 war ela Anear. poplii. geplaltl. Nach der Ua- 
lerbindung der AMetie MI Saafnmi das OMar» 
schenkela «ia. Beneiitta dabai B Ariariea «nier- 
bnadea uitdilB (Jfets). 
Bei 1 war dialJMetbindung adl 1 Ugaiare« dicbi «bar 
dar IbmiMplil.. aabe aa des Aaear. gemacbt worden. 
Du CMua lag ao lief, dav aHW nicht aiebcr ww 
(fiMf), ab «a galbnt «atdu eei Du Aaaar. fahr 
fort aa wadkau aad daaabalb warda ampntirt. 
Gealorbe«. 

Du Aaear. noplil. bant 20 Tage naeb der Unterbin- 

daag nad aailaerl« ri«l «aagal nad Büer. Uer 

Latns: 17 
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Trausiiort: 17 
darb nach Dachamps in Folge von Ver- 
idiwaruDg and Caries der Tibia {DetauU). Bei 
mehreren Amom «ii4 die MdUcbe G«nc«uig an- 
gegeben 1 

Eine Ligatur mit einem Hliirtraden. Blulnag. Nene 

Ligatur. Brand. {PeUttan.) 1 

Am Brand, di« jUallittai liad aicbl angegeben {Otopart, 

Tyrrel) 2 

AaBlniunK- tei einem gehr (Crossen Aoeur. der Art. femor. — 
UiiterbiuduD^ nach Bratdor. üle Üperalion war iebr 
•chwieriK, (!a die Arterie nicbl gefunden werden 
konnte. N.ich mphrercn vergeblichen Ligaturen, wurde 
ein presKe uitre mit einer Reterreligatur ange- 
weMCt (Detchamps) • • • • 1 

SoHw: a 

UobtrtlebL 

AotCMg ubekaani bei * .1 

■it Brbaltung der eitreaiiUU bei M 

mH AapMkliM dM Scbedt«!* 2 

MeUtAdea, n«bit ihran RandUteo. 

I. Oi« Metbode nicht aogegcbcQ bei 4 

Oifw M i flnilnng ohne Angabe dtor MthetM 

ümsUlnde. 
- - 1 nnrhvorau! 

- 2 Tod ,iti Itrand. 
D. Anlegung fiiiLS ciüfnclieii Kiioieag bei 6 

Davon bei 3 Heilung ohne Angabe der oHfaeren 
UnstHnde. 

- I - nach wegen Gangraen vorge- 

uommeoer Ampulaiioo. 

- I Tini, wegen Bersten des Aneurysma, 

;in Kitiriiiii; uml (Maries. 

- 1 H>'r Aii!^^^iing Diclit angegeben. 

HL Anlegung einer Lif^amr mit einem KefMMlickflhe* 
an einem langen Kaden. Heilung ..,.«>. 1 

nr. Doppelle Ligatur bei . < . B 

Bei 1 Heilung ohne nabere Angabe. 
Bei 1 fortwährende« Waehan in AMir. Aa|MI- 
talion. Genetung. 

V. Eine Ligatur und 1 Uulfsfadei bei 3 

Bei 1 Heilung mit loruckbleibenden penn^fu 
Schmerzen. 

Bei I Heilung mit GaiigrHcn an der ilaclic, Atrophie 

iiiiH ^eslürlfT BfwrgliLlikeit dei Gliedei» 
Bei I Tod. nach Uluiuag und Brand. 
VI Beide Enden der durch die Wunde oder <e> OyiHlew 

fetruiBtea Arterie unterbunden bei S 

Beil Heüeng ohne naiiere Angabe. 
.1 - nach mehreren Blutungen. 
- i nach Blutung und Ab8ceii»ljilii ju^. 
VH> Oben und uiiirn unlerhmiden. und dartlber und da- 
runter VAIW Hl'SiTM'llgrllUr I 

Heilünp iiiich vorrtiigc-lieiidi^r Blulunj!; und Abscegs- 

VUL Ein Fa(l('[ibkii(l>.lK'n mit uiittT^elegU'ni Schwamm, da- 
rtlber eiLC Ki-seiveligüliir , , 1 

Heilung nacli vorangegangener BlataDi;. 
K. Presse -anire und darüber eine lleeerfni(Mur M . 1 
Ted ia Folge veii Blniveriuat. 



rerkaimaa. 

CtTHlti lud, den der M. ■arloriu u der UalerbiedeiigeeteUe 
B Budie kMle. Ble Arteife, we fct e eehr Ueia «McUeB. wiWk 

iwiKben derielben DnlerbuBdea. Die Veranlaxisung dazu war 
iia Aaear. popliL tpurium geweeea. Die Uaterbiodnng getcfaab 



mit einem einfachen Knoten. Nach IH Tagea Lüsung der Li- 
gatur. Heilung 

Br. Cooptr tbeiit folgeadea Fall aiit: Bei eiaem Maaae voa 
30 JalMi nar vm etami Waiiainte le Huebealer wegen eiace 
Aneur. popfit. die Art. femoral. interliunden worden. 

Da man nacb 12 Stnudea wiederum den i'ul« in dem Aoea- 
ryema fUblte. welcher bei ComiiresMon der Art. im uatem Drittel 
anfhtfne, so warde parallel mit der Sehne dee M. addactor 
magik !■ der Bichtaag gegen die MMt dei Hgaa. Poap. «ia 
Schaitt gemchl, wekhar vea der MtUe 4ea natern Drittels bis 
zur Mitte des ailtlleren Drittels des Oberschenkels ging. Nach 
Trrnuung der Pascia lala wurde der M. sartor. nach hinten ge- 
zogen, die Apoueurose, weiche sich voa der Sehne deeM. ad> 
4aiiMr ntagn. sn dem Tastai inten, aaabratlei, «tanheohaiNa*. 
Da Bua die Aftetie aeeh aieht (knd. so mnsste man dfe Sehne 
des M. addnoler aiagias voa den Obertchenkelknochen lu^en. 
nm in den Raum der fotma poplit. zu gelangen, wo die Arterie 
ohne Schwierigkeit gefunden und unterbunden wurde. OltgteiGh 
die Pulsation in dem Aneur. sogleich verschwaad, ao kelnM rtt 
dach aach efaUga* Miaale* wieder. Dnrch Orack avf Aaear. 
varier akh d atee fte. aad der Kraake genas*. Die Arterien 
des Pnsses fuhren iadess fort zu puisiren. Der Vertatsc-r glaubt 
diceen Fall dadnrch erklären zn können, dass ein Conmuai- 
tbarhalb der ersten Unierbindung von dem Haupt- 
•hgNr nad akh diahi aaterfaalb der & Unterbindung 
in die Arterie eiaaeakle; aad dteaa die flerinnong de* 
Blutes durch den Druck auf d\n Adeur bcgunüii^t nnrden sei. 

D*$ckampi versuchte die Uaterbioduug unterhalb des Aaear. 
femor. vorzunehmen. Nachdem die Anisuchuag der ArtCtie eiaa 
Sinade gedaaeit hatte, «ehei der M. aartar. ahgeMM aad daa« 
durehaehalMa. nad niatil der Sieberbeit wegen ela SlUefc des 
M. adductor magnu« mit in die Ligatur genommen worden war, 
so blieb es zuleut doch noch zweifelhaft, ob man die Arterie 
wirklich gefaast habe. 

Da nua an 4. aaeh der Ofemiiaa daa AaeaifMM 
üMlbhr zn pnlsirea aad in wacbeea, ao warde der Sack 4er 
Länge nach aufgeachaitlea und die Arteric nach aufwärt« und 
abwärts auf einer eiagebracbten Sonde unterbunden. Der Kraake 
starb 8 Stunden nacb der Operation, anscheialich in Folge 4aa 
groaaea Blatferluatea. — Die Sectiaa arariea. daae die «Mt 
Ugamr die Arterie. Vcm nad eiaea klehua Thafl den IL ad- 
ductor mi"nijs ^elastt hatte. Mit der Anlegung der zuletzt 
angebracliteu unteren Ligatur war zugleich die Vene verwundet 
worden. 

Searpa schlitzte bei aiaeia Aaear., welcbee aaeh i 
aHebe eiwaa aaler der MlUe 4ea Obencbc^eb ( 

Hie fJpschwuliit in einer Länge von 10" auf. während die Ar- 
terie oben comiirimirt wurde, entfernte einen Kochtopf voll ge- 
ronnenen Blutes, und sah im Grunde der Wunde die freiliegende 
Arterie. Oer faere Biaichaitl ia dieselbe war 3"' iaag, 4Qaar^ 
Anger Uber 4er SieUe, wo eia dareh den M. ad4aelor aiaga. 
dringt. Die Arterie wurde oben und unten auf einer einge- 
schobenen Sonde, nachdem unmittelbar eine Leinwandrolle unter- 
gelegt worden war, unterbunden, und ausserdem oben und unten 
eiae Reaenreligaiar aagebracht. Die üdhie warde all Chaqiia 
naageBlBt Den 11. Tag Blotaag, welabe aaeb dem Aaiieben 
der beiden Resi-n'eligaiuren anfhOrte. Krämpfe. Den tO. Tag 
losten sich die 3 unleren Fäden, am IJade der 4. Woche der 
oberste. Ein Eiteifnnf MNMi 
aa. Tag tieilaag. 

OMdhaap« ibeBl eUwi MI mit. wo «e Arterie im nntem 
ürillcl de« Oberschenkels von hinten her durch einen Messer- 
such verletzt worden war. Man konnte aber nach Frellegung 
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tut Arterie 4ie Stelle, we Aie Arterie vennuiM wortfea Wkr. 

nicht fenau aagcbeu. Da die eritle I.ig;iiur, wclt hf iiufH Gerai.it - 
welil ciaKenihri worden war. die Blatung aicht zu bemmm ver- 
MNfate. M waritea Dach und uach 3 andere hoher obea ange- 
k|t, «ber jeilMMl Mnkallaiicli nii tetait, m dSM imer 
kMli elilfM TagM ufederva Milnf einMt AMeft. kncliie 
Biiii »einen presse - arii-rr an. ni)oach die Bluluug dand. Ba 
halle Hieb aber sp&ter um das lastriaeM Grannlaiioa gebildet. 
10 daii f8 nur schwer MitteM WWlw kMMe. 

A. Otoptr balle i UgMmw aaftl^p« n«i liie Arterie da 
iwieckei darchgeechDiltMl. Dm. ■* jeidih aiaht feat geaag zu- 
(^czö^oii wiiriIeD warm, mHlW HS WM B Wt Wl l 4>i« Der 
Kranke wurd« geheilt. 

itntUmi brachte bei einer Verletzung der Arterie dordi eine 
Stktmmml» «Im Upiw ait «Im« KtnwMiuckdbn iwMbea 
■h dm h«lw BriMg« M. Ir IM» tm dl* low efaea hacei 
Palwbctali(l, IM Ii« gut dw Wwda mtlbniwm Minea. 

Sehlwirt etraehtiiatea 
M««h Vwgiikhug der «nlUM« FKHt kmt ■■• n dma 

RaenttMe. dne dl« UtiefMadttbg in unlerD Orlnel •ehwierig 

ttud Hass NackbluluBgm hHufiger »ind, nls an andcn^ii Sielleii. 
VoH den versuchten Methoden haben sich am nützlichsten er- 
«ieeen: das Unterbinden der Arterie na zwei Stellen, und das 
Dw«kMhMidM der Aitwi* ximcliM dw FlidM, — imtr dM 
Uateriegw eine« CyllBderi. — dct kune AMUMldm der 
UBterbimluiiKifüilfii nnil finllidi ilic Aiiwr-ndiing des presse- 
arlire. Bei Aneurysmen, welche durch rine Verwundung der 
Arterie entstandea aind, scheint es am rathsamsteii, die Geschwulst 
dMT gMui Lkifv Mch wfiHucliMidMi tllw (aoagilm m est- 
hiM, die Wtäde der Arterie ««fmuchM. «Icrtalb wid m- 
lerbalb derselben ein«' lAcAiar anzulegen und dieArlerie in Her 
Milte darcbinschaeiden. Bei »ebr robulea v«ilblliligea Menschen 
ist, wenn vor oder bei der OpenlM« aidil ti«l BlM vartoren 
«•fdca in. AdirlMt Mgeirtgl. 

ÜBterbiadoBf d«r Art. proftinil* femorit. 

/. CA. UM unterband sie zugleich mit der An. iliaca 
•IlMM, mtßt «laer Verwuaduag , wodarcfc fcaid« Arterien ge- 
t näm «Niw WMw. Die profuda Hlipwn so hoch «km. 
dm WM ite ehr Mr üamJUi dar ÜtoatiHii. Mwiwi Iwrtei. 

Der Kranke starb ll8lndMi ucfc dcr OpaMtiiM to Pfllf« des 

Blatverlustea. . 



Operattonea an den Venen* - 

Cori Signntiul berichtet Ihi'i aus Paris, dass man hei v.^ii- 
eOM« VeiM Ml ütMe w cliertd gewabnlieb die V«m tiijthena 
an alttlerva IMmbeOe de« Obertebeakeb lobeattia ualerMadei. 

Man hebt sie '.[iiriml der sie umeeheuflen Haut in einer Fiilie auf, 
Itthrt an der Bhüin demelbpo eine Nadel durch , so das.s die 
Vene auf der .Mitte der Nadel ruht, schlägt einen Padeu mehr- 
aiaie an dieMlb« aad legt aalar beide ¥*Am der Nadel kteiae 
CjUadar to« Hefiptaater. — Der Kraaka man eiae raUge 
Lage behalten Gleich oacb der ü|ieratioa schnelleu die Venen 
des Laierschenkels au, zwischen den 3. und ö. Tag werden sie. 
sa wie derSi.^mm di-r sa|)hena, warmer und dicker. — leiztere 
wird neial aobaiersJuA, bie dia OMiteraiiaa aa Staad« («fconaieD 
iai. DI« ScbaMm« d«r aaphca« kallea aMialaaa ISager aa, 
als die des Unterschenkels. Zwischen dem 7 and 18. T.ig 
werden die Nadela enilerni. Binnal wurde die Vene an zwei 



SteNaa. irekk« H — Vtt «iaaadar «alfemt waren, anterbaa. 
den UDil dadurch ein besseres Resultat errelchl 

VoD 11 Fullen, welche mit der suhcntanea Unterbiadaag behan- 
delt worden waren, waren bei 0 die Varicet am Ualonohaakal 
f •rachwaada*. bai S aar iMiwraag. bei a kaia Mattea «tiaafi 
wordca. M 7 «atnldnll« aieb aai dIa Ugaiar «ia Afcaeees. 

Baiaua (1842) wendete 2mal die Methode von Vflpmu mr 
Obliteration der Vene au. Die Reaction an der Operationsstelle 
war iMssig. die Fäden wurden am 7.. 9. and 12. Tage xafa- 
schnurt uad an 17. aad M. Taga «alCmi. Daa laaaltat mr 

g^liDstiK- 

rkth. wo mau die Wahl hat, die Unterbindung aa 
untern Drittel des Oberschenkels aad dem obere Drittel des 
Unterschenkels Torzunehmen. Sonnet empfiebtt dieeelbe Stell« 
aad will Madal« aadi DtMt «dar Kiüpiaii aad twiacbaa da»- 
•elbca, das AaMkall aafanaadet ufaaca. 

Sonnef beabsichtigte 1835. einen Varii der ttaphena m dft 
Milte des Uberscheakels zu eulferuea. Er halle die Grosse eines 
Hühnereies, war mit vollkommen gesunder Haut bedeckt, mit 
ibr aiobl nf wa cb i a a . weich. I««lair«ad. aaaebnanball. Ab 
die fS«idlwatit atob g«aiacble«i Baacbaill ia der iMba Plartia 
entfernt werden .sollle etitsland eine ziemiirh ülarke ßlntun^ 
Bonntt erkannte nun. danK die Vene nur ttugeschniltea war und 
die hintere Wand sich noch in dem Grund der Waade bebad. 

Die Wunde wurde danb piim iaiaaii« wnlilgt, waia h a 
TOllkomnen gelang. Die Geachwalit, waleba «la««i Aaearjean 
elicb . enthielt Ilu8siß;e.« liliii vr.is mit einer grossen Menge 
weichlicher und scliwurzlicber (ioagula gemischt war. Die ta- 
serigen Wanriun^n n derselben waren aa ibrar laaaraa Fliehe 
velUloaaMB ^ii aad uUlea Mab ia dl« daaGaltoaaa» aa daiw 
S«il« sie tat . (brt. Die Mhlea beider canaiaakirlaa darck 

eine euge Opfliiiiiig- mit einander Bunuel hat diesen Zostaad 
nur noch zweimal und zwar immer an der Überschenkeipartie 
der saph. angetrolTen. Mau kann in einem solchen Falle das 
Blat dar fiaaebwalai beraaa ia dia Vaa« drUkaa aad flibit 
«ad riebt dabei deatHdi dea wie i>aie «radMiaeadea BlallaH. 

Ilerop'-Uh legte 1842 den Rand des procesäug faicifonnis. 
Uber welchen hinweg sich die Vena saphena magna in die Vaaa 
femoralis seakt. IM. brachte die Veae zam Anscbwai l a« ni 
tr«aai« jaaea AuciOaaa aebarfea Raad, wl« bei aiaar Maua, laaai«. 
Der Brfolg war valbllBdig. Br bebaapMt attaliab. daaa dia 
Anschwellung der Vene hitafig bis zu dieser .Stelle gehe, aad 
TOn der scharfen Kaute dieser Fascla unterlialtea werde. 

Di« Amfatstiea 4«e Oh«cs«aeakelSL 

iNae« Ampautioa, weM« t«r IM Jahre« Krar gtaaaaa 

Gefiüirlichkeit wegen noch zu den sehr selleoen gehnrte. i»t 
auch jetzt noch, obgleich ihr Aukgang gegen frijher von einen 
viel gtiastigeren Resehale begleitet zu sein pflegt, von allen 
AmpaiaUaaea dl« bad«il«adMa; Zwar aiad dia dabai f«fiibrt«a 
Sebaltt», «0 wie die DarchaKgaag: dea KaadMaa Meht aad da- 
fach, alleiu die Vermeidung der Hlutun^ bei und nach der 
Operation ia>i schwieriger, die Grosi>e de« Hiuiverlustes, wenn 
keine zweckmässigen Massregeln dagegen getrollen werdea, riei 
badeaieadar aad di« Bauiladaag aad ltii«raa( da« Sla f f aa iiir 
dea €l«aanartorieaalsnMrs Ia wate kinerer Zell gaftibwhwhaad. 
als wie bei deü Atn;iuUtionen anderer Tlu-ile Aueh iM das 
Uervorslebeu des Kuucbrn^ schwerer zu vermeideu. 

WaU d« AmfulatioiMSUU«. 

Nach den In Mbriicaa aHgaMla aageaanaeaaa On »d«l i . 

»0 viel von dem (^liede zu erhallen, als mOglich , »ollen viele 
\>undarzte. wenn ibuen die Wahl ireiaieht, dea UantecbaiU 

II 
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VIL ilwntaiift OfMaMoBfln am Oberschenkel. 



Amputstionen. 



4icbl alMr der KaiHcfteib« vorDChnwn. hden bw Btti «tthl 

mit Jü^jri lu alli u den F^illeu , wo Hern Kranken die Millel, 
Kicb eiu küusllichie» Uein anzuscballeu , in dessen ilUblung der 
gauc Oberscheakd gnicfl wird, l'ehlco. (ur die Milte slimmeu, 
wtü ha AabH* ^ ■■tarn DriUeli, da wo die Arterie durch 
die Sehne dei M. addector BN^niei fHt, die UaleiMndung 
iJirspllrii biliviii-rif; vti.'rden kanu ( /.■j>nK'.'jff*j. und tieler unteu 
die^eliuen die Ucilutig erschweren und das i'uUter anvollkommen 
nacheil (Jäger). Aauerdeni hindert aber eia IB bUeer Stumpf 
leicht des Getifauck dei kttasUiclieB Gliede», im am woUfeiUten 
hereesiellt «Ird. weaa der Kranke neh rnf einer eliea aaagt- 
hiihlii Li Fluclif des,(Kipn sitzend stütit. L'cber der Mitte aber 
soll mau, wo die WaIA frciilehl, nie amputiren , weil die Ge- 
labr für den Kranken . mit Jedem Zoll nach aufwärts . wächst. 
Krfonlerl aber die MoUiiieadi(kait. M daH aan nicht au- 
•trim, didt an nodiaalar «aar, wibit Ibtr AtHtlbeu, Ja 
■elbM durch den trochanlar hiodnrch zu aapaiifcu. 

Lawrtnct , Jagtr u. A. 

Gulkrie rklh an, wenn man im obern Dritiel anpnliren miiM, 
dM Kaoebeo «leia dkhl uaier dem trvokanier auBor aksatilgea, 
«efl dadanb die Gefahr llr daa Kiaakaa aicht f etmhrl iieii«. 
■ad der Kaaahaa le leicht harvotraft. 

Lage dcü Kranken, SKlIuDg iler Asualenten. 

£ine ailiende (fK BM, BiUm) iit nicht ralhaaa, «elhd 
arabt einaal die hatbleharada (Hfir); afMnl mir nolkwendig. 

jedesmal den Kritukon so horfanalal als möglich, mit nur etwas 
erhObterem Kopfe, iiceen zu lassen. Man kann nur in dieser 
SleUuig die Arterie mit Sicherheit, wahrend der Operalion, 
eMB]iriairca lauen. Ick hübe eiaige Male ia dieser Uinticht 
giMaen Nacktbeil ro« der Abwelehnng tob dieier Regel gesehen. 
Auch man man darauf ln»il;iL-bl sein. d;iss der zu ;iin]iuurende 
Schenkel m> weit üijer den liüihraiid lierausrage, <\:is» der 
Operateur das Messer ungehindert führen könne. Der Tisch, 
aaf wekhiBi der Kranke Uegl, niiM hinreichend fesialehea, 
■ad ao schmal mIb, dais die ndm den Tische slehcadeB 
,\i,si!.1pn!eii den Kflri'rr di's Kraukeu hi>inahi' strpiffn. Der 
conprimireiidc Aüsisieui druckt dir Arterie gegen den rainus 
horizonlalis und steht dabei auf der gesunden Seite des Kranken. 
Eia Aasiiteat sieht die Haut mit den kreieiOrMig tun den Obcf- 
•chaflkel gelegten BladeB anriick. wobd er eich «eU hMca 
muss, seiner eigenen Sicherheit wr^rti keiupii Finffer vorzu 
airecken, der untere tiebiiire fassl mit einer Hand uuivr dax 
Kaie, mit der andern uuier die Wade der kraaken Ezlrenit&i. 
BiMr, wekhar hiatcr deai Operaiear sieht, reicht die iBslniaMnie 
n« ata vitMcr alahl som Fassea der Geflisae» eia IliBlIer wm 
UaMrUaden bereit. Zwei briinrt^cn das .Aeitirrisirea, und zwei 
nndcre eadlick halten nas«e. aber gut ausgedruckte Schwämme 



Viele Chirurgen wpnrien das Turnikel, einige besonrirrs dazu 
hastimmle Coinpressuneu ißrviminijhausen. Ehrlich, U(sseibach) 
aa. Ich ziehe beiden die Finger eines zuverlässigen und hin- 
reichcBd kiaftigCB fiehttlfea vor. In üamliarger Kraukenbanse 
«ar ten tia WUter buNndcn clBfelibl. Soll das Tamikel 
meinem Zwecke ausreichend entsprechen, so muss neben dem- 
.•lelbi-o eiu mit de»»eu beabsichtigter Wirkung und nicht beab- 
sichtigter hau6g eintretender \pbeDwirkuiif^ . vollknmiDCD 
Tsrinuiler GehiÜfe getlelll werden. Denn gewohalich drückt die 
PelaMa obc« aa aMf die Vene, ata «af die Ariarie, «irf eer^ 
mehrt dadurch, namentlich wean man in zwei Zeiten operiri, 
dea Blutverlust durch die Vena saphena ntagna ; häufig verrückt 



sich das Tamikct durch nnwillklfliche Bewegungen des KraaksB 

w.'lhreud der (); i>r.iiinii , tind es kann dann dadurch in kurzer 
Zeit viel Hlui vcrltirc'u ^eheu, dass der dabei sieheuric Waud- 
arzt vergebliche Versuche macht, es au SCiaeB richtigen Platz 
zu bringen. Schon DtuaiU sjpricht sich (e(CB das Tnrniket 
aus aad Jäger will es ner b^ Aanpautieaeo Im aaiera Driltol 
gestatten. Die (:nm]Te.i:-:oii <lnrch dir Frnji-r i^si voükoaniaB 
sicher, weuu mau lulgeude Vur&Lbrilteu berücküichtigl: 

Vor Jeder vorsuaehneadm Ampolation soll der GehUlfe, 
welehent die Ceaip wa si iB aavertraat werdsa soll, hei dem Bocb 
im Bette beiadlidieB Kranken terlltalg die Arterie tasaanaea- 
drucken, wiilirciid der O] praieur sich durch Zufbhien au der 
Art. |>o[ilii , iibiai. poiitica oder dorsalis pedis Uberzeugt, dass 
sie ru liu^ autgeflihrt wird, indem er abwechselnd drucken und 
uachgebea ikut. Dasselbe Maaaaaire wird aech einnwl kalt 
vor der Operation. «Ihread der Kranke schon anf dem Tische 
üi-pl. .Hnj;pstp|ll l»pr roi>i|i|]tTirrpndp GchLlfe setzt di-u D.iumi'n 
derjenigen Haud, welche nach dem Koid'c des Kranken zuge- 
wendet ist, mit der PalanrUche auf die Arterie, uud drückt 
daan. ao erle er ermMct, die geballte Faust der aaderoaBaad 
daraaf. Aaf diese Welse kann «r sa laagv aaihaliaa. fm 
äussersteo Falle lässt er auf saiasB Daama noch die Baal 
eines zweiten GebüKen legen. 

Dir vorherige l'nlerbindung schlug ilsmbm bei der hahMI 
AsqtntalioB vor, andflimiMn iilhrle sie ia ciasm Falle aai, HO 
er dieSige darch dea iroehaater nrtaer fihreB masste. Ririb. 
sauer nittchie tiPlii. wenn djp Operalion sehr hoch oben ge- 
macht werden »(dl. oder der comijrimircnde Assistent nickt gaai 
zaverlkssig ist, oder sataM fWcbl schlecht thut, dass der 0|»^ 
raiear, sobald er die gr aws Arterie serscbaiUea hat, diese 
augenbUcUicb mit d«B Fingern Ibssen nnd naterbiaden btssl, 
und dann ersl die 0|icr;Uioii \ olli-udct. \uch kann man im 
Nulbtalle, wie ich Helbsi gpihan hai)p, die zerschnittene Arterie 
mit den Fingern der linken Hand cooi])riniirea und mit der 
rechten Hand die 0|ienUioB vollenden. Oaaa Ihot ama abar 
gal, die DarcbalBanc ^ KBOcheaa bis nach dar UatarbrndaBg 
zu vencUabeB. 

fllellaaf ta Opcrtleun. 

Bs ist an ralhiaiaamt, mui taag aaa daa recblea oder llakaa 
Scheakd aaqmlirea. aa dar lassora Ssüs des KraabcB IB 

siehra Einige stellen sich Jedesmal aa die rechte Seile des 
(iliedes (.-lijiaiini , Zany, Kern u. A.), um im Nothfall mit der 
linken Hand die Arterie con3|)rlmiren zu können-, — bei hoher 
Aapaialion des tiakea Schenkels steUca sich eiaige Wuadlknta 
selbst an die ftaasere Seile daa recbtea Schenkels. Bertrmdf 
und Wilhelm stehen stets an der linken Sritc Indr^K ist die 
Stellung des Operateurs zwischen den Schenkeln unpassend und 
nur bei tiefer Amputation ansruhrbar, die an dsr toaaefaSalla 
dee gesundca SduMhels eher gani nt varverfn. 

Inilieationdn 

KeMs;plieud uud zweifellu« wird die .Vtjualimc erlorderl: 
J Kc'i Estartungen des OberschenkelknochSBa, nflcha 

Gebraach des Gliedes durcbaas vetbiadsrn. 

S) Bai aabr aasgabreilaiar Caiita wi Noenda im Ob<N 

scbeakelkBachefla, «eaa aafleicb die STnplaaw der BacMe atch 

zeigen. 

i) Bei Zerstörung des Kniegelenkes durch .\ueuryiiua pupliL 

4) Bei Zerscbpelternng des01»erschsnkelknecheaa mit gleicb- 
seiliger ZerreissnBf der grosssa Gehsse^ 

5) Bei ZersliiruDjT dm Knirj^rlrtikfs in Fol;;? von tBBMT 
albus , sobald die Kesectiou nicht mehr ausluhrbar ist. 
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tf) Bei ZencbmelleruDi; drs Kuie^lenkr*. 

7) Bei gilazlicher Ztirschmrltenint; dc i Tibia, aidll ibtr bei 
{«■slKlier 2erMhnetMnug der Fihiik (Larrty). 

9) Z>mliwf der Art iwd v«m ftwonüft dudk «iMKigd, 
Mwh Verlelzani;: des Knodiens (SahlftMer). 

9) Bai eiderWrlplzuo» der An. rrmor. inli pinfachfm Kuocben- 
bruch dm ülicrsi licnkcl» (Safiljfiiii-i ) 

10) W«DU durch eine Ku|c«l die Arterie allem zerri»»eu i«t. 
w4 «• WffaMhiil« Nldtt lMd«MMi wriew liad, w mII du 
GefilM. wo Irgend Mttilkb. M b«idM B«daii wlcchvaden «erden. 
Siellt »ich darimch Brand in den Zehea fia, se toll man loKleieb 
•»putirra (SaMfiidrr). 

11) WeoB der Nerv, isdiiad. durch einen ScbuM zerrissea 
hl (G^OvrU, M|Mbr. Ibfni). 

12) Wenu durch eiae Kmonekkllgoi ein fSiwacr Theil der 
liuskwiB voa dem Sckeukelknochen loiferitMi tiid (Ifo^en). 

ZweifeUtafue lailicationro. 

Wtbrend to dea aageffekttn PXUen htebt Icichi der » nnd- 
Ull Uber die ladicalion zor Aaipataliaa zweirelbaft aein wird, 
ihid bei den jetzt anzufUbreDden (iumplicationea die Meinungen 
•ehr ((«-Ihcili 

1) bti ikinumundtn mit hraciur (los Scfaeukels. 

Hadl Ravaion »oll raan soKleich ampuliren. Ja lelbat nach 
UMOüidea dea Ohersckenkel enncleirea. Kr aa(t, whib« ntoaala 
cinea i^cbea Kranken mit ErbaltniiK desSeb«ik«hraU«0kMli«n. 

Nach Lat i 1-1/ ist Ji«' \iii|>ii1;iih:'ii ii>itlint'ndiK, wenn die Frarlur 
•ich lu der obcrii HalUe ilrs Schrukpl» befindet, wahrend der 
Schäkel manrhrnal erbaltrn werden kOnne. wenn der Brach die 
MMaw lUUie de« KMckeas betroffea habe. Jtitaa achliMst ücb 
dincr Anaicht an, hfilt aber anaaerdeia aadi die Aapnlaiioa 
Alf Mvermriillicli . wenn der UbemchrnkpIkDocIu-u lu iltT N'Uhe 
tu KaieKeleakea zerhrf^clieti ist. kbeuso liaudtn*. Dieser 
miht dl* liidi«atl«MD zur Ain|)ulation am weiieülen. OapttyCren 
behanptet , dau raao dwcb lialerliuaai der Aa^wUttioa aiebr 
Kraake verliere, aU fifieder relM. 

Uagett si-Hl folgende »iiecielie Regeln anf: 

a) Wunden der Knieaoheibe aad dea Oberacheakcibelaea 
ffffMden. wenn die KDaehM tMi falTMUt liid» üe Betand- 
Int «ie «Mb FfMlifM. 

b) Wan U» ObmiMäUMbi *utk «in K«pl Ii vi«l« 
Splitter »der aahlliU ud abwHilB xatadniMI«« tat, aoll am- 
jiBlirt werdea. 

•) W«n di« Zersplitleruug sich liiugegeu bloi auf eine 
kUlae Strecke, z. B. einen Zoll anlrackla. twd aiicb MfwttrU 
keine Knorheniipliiter wltren, «0 kOBBle naa die Spllltor eat- 
ferneu und aileulnlls uiicli AbsHguug der eckigeii Hrukin iiili ti 
eine Heilung vfraucbeu , ja Ha^en bolfi si-lbst , dass die prima 
laleDtio gelingen könne. 

d) Bei «laar Vruutt durch Scbuas didil Ibar im Kai», 
wenn k«Ba Riaaa «der Spliiierung nach aiMtolB «der ab- 
r;^ gehes» Im MiMdiaairaiBa dia Bihallug dM CMlede* 
möglich. 

W«nn UtMgen sieb in dienen aosgesprochenea Sätzen schon 
mm aiabr dar «rbailaadea Mclhode allbeit, a« hahaa die aia- 
llatlacbeB PoncbaagaB IfatgaigiM nad üe BrfabraageD der 

Keuzeii fTt^zcici. da»s während bei der AmpHlaiinn halIi Schuss- 
miden die Erhaltung des Lebens zu den selteneo Ausnahmeo ge- 
hM, bei darUaifehaig derselben eher Höfa nng vairiUUMlaaist, 
Mldtt aar daa Lebern, «oadera aucb dea Scbeakel aa Mim. 

tfolgafsw« kam darch seine Daicrsaekaafea . wobei Ireilkil 
auf die Siellp drr Fraclur keinr Kiiik-iichl gcnonunen wortlru 
i«t. zu dea Schluase, dasa die Amputation bei Fraclur durch 



Schuuwundeu eben so gefithrüch sei, als wie die VerwumiuDg 
splbsi. Man solle daher die Amputation aar auf die Fallt he~ 
•cbmakea. wo abaolat keia« MII(Uchk<it nur Srbalioag de^ 
QMaa fttaadaii aal Dia AmyatalioB a«i «aaMbdiaiM. m 
die Weichlheile nur massig verletzt und die Praclar des Knocbena 
beschrlüikt sei. Auch Jobeft Klimmt bei SplitterbrElchen fUr dea 
Versurh zur Erhaltung des GliPil<"i 

Simon ateiU fol(öade sehr besiiaiiate, dea gewühulichea 
AanahnMB taai Thall ufiaMpraabaada SUia ««T: 

Die durch Fliutenkugeln rrzeugleB Splltieibrücbe des UbeN 
Schenkels in seinem ubern und laitllerea Drittel müssen ohne 
.VuMi.iSimp Her erbalieuden Metbode unterworfen . S|iliiter- 
brliche dea uatara DriUeli primär aaiputirt werden, und zwar 
Olhit «r daMr uhlihaiida Made an: 

a) Die hohe Anpuiatioa i«l ««aad fbr sich and aaok d«a*- 
halb viel gefährlicher, weil sie ia voaKaocbenspllltera zerriaiea«« 
Weichlheilen ausgeiührl hi rLU'ii luum Auch entstehen leichter 
Nachhlutoogea. Voa 4 seiner Aropulirtcn «(«rben i, Dagegen 
wird dia AapaWia« ta oMani Oriuel liel McMar «riracNt — 
von H primtrea AmpalaltaMa wardea 7 gerettet . 

h) Bei den Venach« inr Brballuag bieten die hoben Prae- 
turen viel gOMUgert VerhällMisse dm als dir lirriii Deiiu 
jeae heUea fiel Makler, weil die SprUuge selten bis in das 
Kalegeleab gakra. «aa bai daa lieiero gewohnlich ist Und 
murtet auta und amputirl sp«ter. so gehen die Kranken gewübl»- 
llcb zu Grande, Vier in diese letzte Cathegorie gehörige staibOR 
sümmtlicb. Ferner necrotisiren die Knochen höher oben nicht 
so leicht, weil aio von dickeren Fleiscblheilen umgeben aiadt 
nnd lassen sieb, aial «ie ■eceoUairl. nüt weniger Gerahr «Mt 
ziehen. Tiefer aalen wird gnriIhDiicb daa Kaicfelaak ail- VW- 
letzt. Hoher oben können Bllereenkaagefl Mehter diveh tleV» 
Eiuscliiiitte uiiM'hMiIhrh ir<'ni:^<'hi «i'rdcn liiT unten ergreifen 
nie eben so, wie die EuliUnduue , leicht da.s Kaie, ä FlUle 
bei beber Pradar Warden mit der erhaltenden Methode geretlal 

Um in dieaon ecbwierigcn Puact riaiga iSkbefbeil aa briqgoa. 
thut es vor allem Nolh, mOglickat viele nergaam gcmacble 
Beobachtungen zusaiiuncn zu kI>.'I1>'ii und mit ürriickslrliiigoog 
aller Uamttude zu vergleichen, folgende Miuheiluagen scheinen 
der Beaddaag werth zu sein. 

Busek ift BevUa (UM) giabi a«, daae «aa de« dkaiaebaB 
Kriegen der latztea Jakre II Oeolacbe aoa der fiefttagea w la ft 
/uruck^M'ki'liri sririi , wo die [Iciluug des zerschmetterten Ober- 
scbenkeU. wenn auch mii \ i rkürzung, geglückt sei. Dt. Jukiu 
berichtet einen Pcll, wo ein Fliotenschusa. welcher gaaa aaa 
der N«h« fako— e « war (1813). die «nuer« Satta dar uMm 
Bftlfle dei Schaaket« getroffiM batla. Skaraag ym» BMaMta, 
I.iisstdssüng \ielcr .Siiliiier, rosennriige Kni/ünduiig. Ileiluag 
mit einiger Verkürzung- Malgaigne beobachtete lu der Jnnirevo- 
lutioB eine Fraclur im obern Drittel de« Schenkels. Die Weichlheile 
icblouea akb; — a« bildala «ick Callaa, «elober i»d««« bei 
der Abgabe des Bertehle« wodk nicht vaOkaflNM« f««t war. 
Kineo ü.in/. libulnhi-ii VM thfiti derselbe mit, wo die Fractur 
die Mute de» .Schenkel» betroffen hatte. Das Resultat war 
dasselbe. Dahingegen hatte er drei Todte ohne Amputation. 
Goutlin beobacblet« ia der Jnairevolatiaa 1 mit aUea Aaaaiohte« 
zur Heiliag. 2 alariwfl iwicaa, BOe« Ikad awler daa Inealidaa 
si(l;( ii welclie oline besondere ärztliche Pflfec die Practur dea 
ObernrhenkelK durch Srhu.'u glücklich Überstanden batien. Bilgtter 
sah eine Fractur durch Scbnas dicht Uber den Gelenkknorren. 
Dia Wunde wurde erweitert, alle SpUuar «alferal. aad dar 
Kranke geheilt Göu (18&i) lUhrt an« «eiaer Bribbraag ««dw 
Fälle an. von denen 2 amputirt wurden mit indilirhem Ausgange, 
3 nicht am|iutirl werden mit tOdilichem Ausgange au fyaemie. 
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1 licht aapatin wurde uad nach lauKen Leide« nit Verkürzaag 
Bitreaiitlli gerctMl inir4e. Bei dietm war eiae Kogel dicht 
«Nerhalb de< trochanter majw eiii|«tal|M imd nil d«i Klei- 
den lieraDgf;rzos«n worden; 16 WwhiB uuk der VwletaaDg 
koDiiic drr Krauke, ohne diM SttaakafpinMa iDg w wiid at «wdn 
warea, das Beil verlassea. 

naoM* Mtm$ zu Westport heih* «im Hau wtm 30 Jahren 
vollkemnm. M man k aak iMt fMmwt «Mr Mdm mw 
Pracior dorch «im KarflllMihMkwgel Im «kam DfÜHMk HM- 

dfldorpf hpillP rinr Wutiile iliircli )'iim BlühllimihWI all We- 
nifea Splittern durch prima inteotio. 

Man wird im LhUi dar Zeit noch atkr (iMckliche FMIe 
klMiiftigea Mim». w«m mm d«o fMIntwifliiadnii, M Frac- 
laren dea Obendankelt dwrth Sel«Mwnid«i aogMcl n am)iu 
lireii. nicht mehr huldi|rt. uad im Allgcmeinea folgendr von Simon 
fttr die Behandlaas Mi^eateUien Kegeln nchr befolgt, nämlich : 
■} dw VcikaMd MdwnldNM. diu imui kJcbt ur Wnd* 

b> diMr n aargvB. dm akb talwuflüiige KMckm bt^ 

rtihren unri In Bprührunf; hleiben, 
c/ den Theil müglicbHl ruhig zu halten. 

Alt ick Assiaienzwuodarzt im Banburger Krankenhau war. 
Mhe ich «ian Kaafimim, dea ia WciüBdicB cia PlMoieDichaai 
Im Dodl des Obenrimkal xtnckMtlwt kaHt. IMe Aa^iaiailoa 
wurde fUr iiidiciri (teliatu tj . uiiierbli^b aliir, weil die Marine- 
trsle den Morgen daran! das Land verlassen nrnssten und in 
Sm (lifM. Der Verwundete wurde in die Hütte von Schwarzen 
gmrtaft, — dwt varpltgi aad m voUkoaiaM hMfMMUl. dan 
«r «Im Hiakea g«k«i kAaatt. Kar «Im Fliaial kliab tatMc. 
aas welcher sich hiswpitm KaackCMlICke abMadtfMa. 

2) Bei Wunden du Ante«. 

HietTon knmmea auch eins eine geheilte Kiille \or. lAurty 
ftkn aiaca Maaclakia aa. d«a da natoleaachaa« di« Kait- 
ickaika aaraekmticri bana. Die Spüllar wnrde* catItaBt, da 

einfacher Verband aiiKelrei Der Kranke wurde grlioilt WVrm'A 
heilte (1834) eine grosse penelrirende StosswaoHp üe» Kui<-e« 
vaa 1'/«" in Durchmesser, nachdem 3 Biieraenkungen geOfTnet 
«MnlaB «araa. IMiriaB aiek aiagaalalil hallen und dia Aaipa. 
laliaa aavanaatdücl aeUaa. deaaack a««b 2'/, Maaalea voll, 
adkadig. — Ferner wird im Journal von Walther uud tiraefe 
(16i2S) cm Fall von einer i^ienelrirenden Verletzung des Kaiees 
durch eine Axi, wekhe noch Überdies 14 Tage lang sehr ver- 
nachUtssigt worden war, mhgeifadlL Dia vaifcachlagaaf An- 
palaliaB wirda varwalgert lad der Rniike. aui draiea Raia- 
pelprk die pr«lfii 14 Tage täglich 2 Quart Synin ia aii>e:cflosseu 
H^r. uach 10 Wochea. vorzüglich durch die Örtlich antiphlo- 
gistiüvhe Methode, mit Erhaltung der Kxlremit&l. hergestellt. 
Dar Bariduaraialtar arMbal aiaaa gaai thaiidiaa Pallas aaa 
daai lakra IMS. — WOL Htf ratteta IMB «iBaa Maaa. dar 
gerade Uder der i'alella fino |ieueirir*ndf Wiinilc rail einem 
Heile erhallen halle, nach Aalrgung der bluiigpu .Natb. Bau- 
dras erttkll von einer Schnsawande, wobei die Kugel durch 
dia Galaakkaoma aiaig« l'iuMi *^ <ier Gdaakikcka ga- 
dnuigna war. aad dia laaaraa «ad llaaaaraa Saitaabkadar aar- 
rissen halte R* witrrlfii mehrere Knocheti»|ililler C!itl>rnt, in 
Z4Siuu(lea 4Aderlasiir augeüielli, mehrere Tage kalte UnschJüge 
gemacht, und nach 4 Mouaien Heilung nit elwai Anchylose 
afkufL Voflir babaadalle (IM&) aiaa paaalrinada lUaga» 
laakwaadat — an alallta ikk Büntiag «ad i|iUar CoMvadar 
ein , welche durch gewaltsame Streckung gehoben wuida. Za- 
letii wurde Heilung mit gerader Anohylose erlangl. 

lün M&dcbea von 10 Jahren erhielt eine Risswunde, welche 
du NgaMal. jwlallaa und dia Kaaaara Seila der Kaiagalenk- 



kapsel gedfluei halle uud wurde durch bintige Külhe und aiaca 
Verband , abBlicb dem von Larrey, nack 4 Wagkaa kaiKaalalll. 
{Gttm JTaai ia Sckwaha 16M.) 

Simon ratMa «iaaa Kraakaa kal dcai aiaa Rafel aa das 
einen Beine die tnberositas libiae abgeschlagen and eiat 
dere Kugel in dem andern Knie stecken geblieben war. 

Eine Verwundung des Kniegelenkes durch eiaaa B l ^ a W - 
iliak mrda *aa 6Mz dank prima iaiaalia gakaih. 

Mr alad aabrafa Fklle kaikaaal. wo dia binBilU kai paaa* 
trirrndrii Stich- oder Hiebwunden bisweilaa daitk priaM iBMMia, 
bisweileu durch Eiterung geraltel wurde. 

In Hinsicht all Sckaiawaadaa g|aktSiaia«lbigaada ipadella 
Vortchriftea: 

Ampulirl aall wardea: ■) waaa daa Grieak klalkad gaORkat 

ist, — b) wenn das Gelenkendr des os femoris und namentlich 
von binlen nach vora durchbobri ist, — c; wenn dieXihia voa 
hinien nach vorn darckkokit IM. — d) «aM dia Paldla lar- 
apUtteri iai. 

Maa aall varsacban daa Gliad n raltan: a) waaa die Kugel 
in das Gelenk ^ivlruiigen ist. ohne den Knochen zn verleizeii 
b) wenn eine Kugel iu dem s|K)agiüseo Ende der Tibia oder 
des Femur stecken bleibl - c; wenn die Tibia von vorn nach 
hinten oder voa dar Seila abaa SpliManag durchbohrt iai. 
Stronwyer beabacfalala S FUla voa OnrabbekraBg der spongiosaa 
Gelenkendeo ohne S| littprun^ 

Nach Götz erfordern die Schusswunden des Kniegelenkes 
meisi die zeilige Amputation. Die von ihm beobaehtelen Fitlle 
■lad Bwiataaa Wdtlidk abfalaafaa oder mit iweiTelhaRea BrMfa 
aaaaadir aaipalirl wordaa, aackdan aiAiBgB dia RaadfoB aabr 
unbedenlead gewesen war. — Barald Schwanz (1S48 1850) 
rellele mehrere Kranke, deaea eine Fiiatenkugel darch daa 
Kniegalank gagaagan war. dareb aiaa atraage aMlphiagMIach* 
Bakaadlaa«. 

S) Bti BUmmg im fairgafaiik. 

Ruit hüll bei Bilening nacb Verwundung die Ampulaiinn als 
das einzige sichere Kellungsmitlel iBr den Kranken, und BaitdtM 
mussle bei scheinbar einfachen Verletzungen des Kniegalaaklt 
darck Sckaa «ar Spuaatpalailoa graMaa. ladtaa gakl aekaa 
aaa aialgaa dar aafaflAHaa KfiakaBgaBakidilaB kervor. daaa 
die Extremiiät aach dann noch manchmal geretlei werden kann, 
und dass man daher mil derlndicalion zur Ampulaiion zdgera soll. 

Ditlet (1852) »ah die OelTnong der Gelenkböhle darch 
aiaa Riaaweade kai aiaaM Ulafaa Mkdckaa. Ka Irat aiaa 
rriebHeba BHaraag arit Sartaagaa aia. IVaebdaai BhMabdlia 
gemacht worden und sich KnorpelsiiicVc heu intgesloaaai ballait 
trat nach Vj, ,MoBaten Heilung rail Aiichjlose ein. 

Auch Amoii sah bei Eilerung des Kala g all l kas iiianchoHd 
Hailoag arfaigaB. Aacfc ick kaka kai jiBgaiaa gaaaBdaa Laalaa 
■Arara laMer gltdklieker PUla gaaahaa 

Engti in Koiienhageti 'IS44l heillc cini ti iicrrnrimitleti Knio» 
abscest bei einem Manne vun 36 Jahren mil Incisiunen und 
Haarseil ohne Anchylose. 

DhoHMU Jfogp (1844) aaüaerta kai «iaar Wgckaartu daa ia 
da« Kalagalaaka aagwaaBwItea Bllar darck dava Bfaaiiok aad 
heilte die Kranke. 

Eggert (1^47) will sogar eine < Marien im Kniegelenk durch 
BinspriUBflgen von Chloriluk gebaiit haben. 

4) M Sikimmm4m flsit la^nirinMser SorcnMiöi. 

S tkai a ai la r (t774i wfadantih dia AaipautioB daa Staapika, 

weil sie seilen pul altlawfe. Auch das AbsHper des Knechens 
blül er für unoOthig. weil die Splilterung meist »o hoch hinauf 
gebe, dasa deraelbe sieb in hinreichendem Grade lossiosse. Zani 
eawai« aoa darRicfcligfcail dieser GraadDUia ilikn erleiifialaaB. 



Digitized by Google 



tm 



Dm MMIM MuifTWi Sduiftnalter bchaqrtcs «e Natbwmidig- 
kiii dar AopMMiM ml iHrilwt. 

ttatittllL 

Wenn man dir Ktaiigilschen Anfraben ver»cbiedener Anloren 
MMUHMHitllt. SO erlAll ms luaTkal a«br wütcngprcchud« 
Rmhal«. iraM» ihrnCkanl waUgrtnleirtfccib JifhnM ImImi» 

du8 nian hpt itsr Kiitw*rfuiip der UebcnidilCD nicht (febörip 
sprcialikin hai. uiiri dai> wohl auch, wegen L'nTolUUüidifkeii de« 
Maipriales nicht i;ekaatit hat. Nachdem wir da«, wa* wir bei dru 
SckrilUteiier« b«aerli«iuiNrthM gttimit» habra, übcnicitilicä 
iHUMtafMlalH hakM. wir du* VargMdMaf uller 

Hnzeben Schenkelampulaiionen , deren BenalznnK uns zu Ge- 
bole feiianden bat, folgen, mttuen aber eine urnfnaaender« und 
crMhqilMtm AtWH tm Ut ZikikA cttnil«^ 



A. Bei PtactaNB i«t OMtidMalteb la M(* *n Miiniw«a4*n. 

a| Wo dit primärf Atiiputahuh ivn/etuimmtn wurde. 
Uater 40M Verwundeien im U6iel dea IdtaIiAm btfiiMl sich 
kciMr. AapaUMoN II«» dar Milte 4m ObwMkMkdt 

glucklich libentaaden hatte Die Lebenden waren unter der 
Milte des Schenkels wegen Practur an dieser (Hier aater dieser 
Stelle oder wegen penelrimiden Kaiewundrn ampuiirt worden. 
Büa. üimüi atinil die Angabe von Smim überein. 

JIU|ai»M wrtw hi prtrtMlMii PMnft Mtl alU, aüi 
Aasaahme eines einzigen, deaa «r in Ob wf i cht d w l oder 
Unterschenkel amputirt halte. 

Nack der Sclilachl hfi FdrilPunv slHrbni miii di-ii .\iii|hu- 
tiilM Va* Naawollich halieu die Ampatalionea an Unterschenkel 
•iMB «oNiMi lU«i ämgng, Bnukm; 

Faure giebl das Veriiftltniss noch nnglinsliger an. Nach 
ihm sind von 300 nach dieser Schlacht amputirlen nur M bis 40 
Mm l.ebeo gehliebeii. Iieintincli warpii lophr als -/j (jisinrlicn 

Vm aUca in den eraUn i Jahrea iaa IjahrigcB Khages 
•■pililtaBi WM'dtH IUmm S gWMVk KlfDF, 

TMm (1771), welcher 34 Jahre laag di« |if«niiMhe Armee 
bei allen ihren FeldzUgrn al» Wundarzt begleitete, giebl ao. 
von lipinen vielen SchFiiWcIrtirinimiiDiirn mir 2 iTti^llcu i\i fialn^n 
Maa masa hierbei aber mit in Rechauag bringen, dass. nach 
dar Aiftl« m Fdfif. IMm mm Priadp kclM Ualcrkiadaag 
anwendet«. aoBdcn Äa MiMaK aar därck Caaquaaäaa sa 
siillen suchte. 

Malgaigne verglich die Pklle vaa 18M aaa dM MM diaa 
and bekam folgeade Reaaüaie: 
la Hfl ?nmm am Kala, davoa alarkaa 

ohne Ampalalioa ä 

Ks wurdea priaMtr ampatirl 4. davoa i gerettet, 

•ec«ad»r 8, aUa natbw. 

SamM: 12 

I «aide wagMi Ftaelar am ttalarMikeakd prhMU m Oker- 
aekcakel ampntin. Er starb. 

Er verglich leraer die Ampulalion in den verackMesea 

Krankfabkuirra la Fari.s vou den Jahren ISM— 41. und zog 
die wegen Uaiies. tamor albus u. s. w. und die an Frauea- 
ilmmtiia ?arricklaMa ak, aad lo bleiben 44 Ampautioaea des 
Oberschenkels. Vaa dltaaa slarbea 84. Hierbei sind aber die 
Schusswunden nldtt tob den anderea Verleiiiingeii , - die 
primiircii Amj'inaliorii-ti iiiclil \oii dpD spf iiiidkrcii gflreiitil. 

Gunstiger slellea sich die Verhallaisse bei anderen Autoren 
kataas. «akai Mliok die AmpaiaüaMi aa daa veraakicdeMa 
■ttoamlHUru aicki gairaaal ilad. 



Ptny machic aar dem Sehlacbifetde aa Kaaboarg W Am. 

Am Obrrscbenkel M 

Am ünlerschenkel il 

Ab Ahm II 

Samma: M 

Vaa d i a a a a «iii er aar •««rioraa, df» Ikttgaa la MTagea 

geheilt haben. 

Fereoc will von 00 unmitlrlbar nnch drr Wrletzuug Anpu- 
tirten uur 2 verloren haben. 

tiutkru giebt an, das« von den bei New- Urleaas und Toa« 
iaasB mmItMikar Ampallrtea aar I toi ft adar 7faateikai aal; 
und dass in dem spauiitrhen Kriege der Bqftadir vaaWlAm- 
pulirleu nur 4 verlornu worden seieB- 

Hri Abukir und Cairperdawa kallaa die Kacbüldar bai M 
AapalirtCB keinen Tedien. 

M StoMM« ampalhto aaek der Sekkuk« raa Ila«ailBa 81 
und stellte M her. 

Larrey will von 13 Ampulirlen am 27. Brumaire nur 2 ver- 
loren tiiid im Ganzen mehr als \ von seinen Ampulirten ge- 
reuet haben. Oagegea giekt A. BUmäm. der Aaaiaiaai vaa 
£«rray, aa, aa aalaa vaa 5 AmpaltitaB aar t caraMal «ardai. 

Baudnu ampntirte von 00 Schusswanden an ObencheiAal, 
bei denen mit Ausnahme einet eiacigea der Knocben auf M- 
nigstens 5 in kleine SpliOar aarkraakaa «ar, MaafMtk. aad 
stellte 18 davon her. 

Djdryf glakl «aa dam dlalaekea Krlaga vaa iei§--lflM 
folgende Angaben: 

Die meist primilrc Amputation de* Oberschenkels wurde 
auH);rriihrt 

im Jahre iMb I4nwl, davoa starben 6 (k7.l Proc) 

. IS« 44 . - » <ao.i o 

- _- 1850 32 - . - 17 r.W I ) 

Summa: 90 " f. Vi 7 l'roc ) 

Liltirt in Bfrlin ( 1 'h49 1 pirlhl .\iis dem St. hlrswif; - liol.slfi iii- 

scbea Feldzuge gegen die D&uea an, dass 21 Ampstaiioaea dea 
Obaradiaakcla va rg aBaa i waa adaa, «ad tmr dsvaa la de« 
ersten 24 Stunden , tob dieeea wurden 4 (W Free.) gerettet. — 
10 zwiscbea 3 Tagen aad eiaigea Moaataa, voa dieaea wurdea 
aar 8 (M Prac) arkidlaa. 

k) Avdliren de« ObertrhrnMi, ran Schtut . vu die prtmtn 
AmptUalio» ntdu vitrfeHmnmen vurde. 

Von 90 Verwundeten «ollen 30 sterben. Bauäens 

Unter 4000 Vaniaadetea im H6ld dea lavalidea betaad sieb 
kein einziger , «0 etae Praelur des Sckeahele aach empfangener 
Schusswunde jt' li' i'' «ar. Mibe*. 

Im Hospital Urdimadii befaadea sieb i äeheilte, hei irelchea 
der durch eine Kugel la dar MMie ga fc wdte « « Oltanakaikai 
gakaih «ar. Ifa^aiiga«. 

Ana da* H4lel dien vom Jahre NM: 

Vaa 19 mit der aueegelieum Vt-rlelzuDg wurde kaiBarsmfBiiil 
Davoa starben nach 10 Tagea 1 

- nardaa farai tei . h_ 

Summa: 13 ilalgatgf%f. 
In der Jiinirevolullon in Pari« \ ;> Fraciureo de» ülicr- 
schenkels durch Schass starben ohne Ampnlaiiou S, auf dem 
Waga dar HaMaag kalkada« akk M a»a <f aa . 

B. RsSaUnle. n>cb (Irr Ain|j ii:,Mnii di i i 1 i r>< hcnkrli übrrliiu|>i, ohne KMt' 
•(ehl &uf die VeratiUitvunK , niich M>r«cbtcdencn An^ben. 

Symt (1845) giebt die Sterblichkeit zu M — TVPraceal aa. 
Br aaklak4 die Uiaacka dieaaa aagüBaiigcB Vaiklhaiaaaa daraai; 



m Ataefeiritt. 



IM 



gmiOluUcb dm KMckco dR «bsäge, wo er am liur- 
tnteii Ml. Oadnrdi ratoleh« w hioki BatiRMlinK 4er Markliaut 
uml ili r \ rnPB und Abslerben «leB Knochens. Mm mU d»fc«r 
entweder la den Coud^lea oder in der Gegend dee trackaalw 
ilt«w, da Utr <Ih KnodiMgtiNb« «cht nr bMitliWi C"- 
Migl «ti. 

Aatab»« TOB 

Todtc Genesene 

Laxcr,e l - ) 

Hayminl 9 - M [in «HgcmiaM. 

Parker 4-20 ) 

I 1 1 — — FrlihaiiHnilalion. 
I IH — >f ünillampuUlion. 

ÄM GUugm, Northtrn - lluipitatt , Livnpoot und Hotel dtei* 
M furi» mch l'itMtpps 1 1'344). 

Zahl der Amtiul. Todte 
WcffN VerleUnnitWi . . . . 24ö. 17« (72 l'r.u ) 

WcgM KraiUeilm . . . . .41^ M (21 - ) 

h Simm: Ot. aas (4#|.Pnw.) 

4iit <il«fe« «OB 17M— l!i<6. 

Wef 1, V. ileUnnKen . . . . 3H. 27 (75 Proc.) 

Wegeo Krankbeüeii . . . ■ . 92. Ij» (21 - ) 

In Sara«: llt^ 48 (W Proo.) 

Am 4m HM ditu tun ö Jahren. 

WoM VoriMiaatM .... 48. 34 (74 Froc.) 

W^KtmklwiUo. . . . . IM. 98 (80 - ) 

laSuuu: IM. IM (» Proc) 

Jim Jim XnmftmhwM j» HtvttuO» wäknnd einer ArM* von 
17Vj Johrm. «wrk Ann. Fmoidk (1847). 

BiDDi'ii If'r iTsU'ii viiT Tag!' i\nr\< liiner von lljB. 

üater 24 Ampulaiionen starb durch Brand I. 

. - N'arhblutung !• 
. 20 - - - i'lilebilis 1. 

Aui den //usf n inr« von Parii nach Malgaigne (1841). 

ZaU der Amput. Tndte 
Wona Verwnndunno ..... 48, davoa 38 (7& Proc.) 
Wifn duta. IbaaklaiMa ... IM - M (M Pw.) 

In Snainia: 201 - IM (M Pnc) 
Von den Praucn «tnrben 53 Proc. 
. MUnnern . 04 
Aa Jafeadl. Subjecten wegen Verleunugen 28 Ampniaiionen, 
tefw 16 Todl». aiN M Piaa. 

a BiUl dieu von Roujc I8M iMl4 IMI, MCfc 
Ifanoury (1842). 

Aanl. Todle 
17 0 (» Proc) 

Bi gebt daran herfor. daii 

1) die Todlep bei Am| ut;\Uoncn wpfjpii Vcrldrinicii Uber- 
einstimmeDd in deu geaannit-n Ho»|iiiiilern 72 7b Proc. 
betragen-, 

^ 4ia Todloa bei Aapniatloaoa wogen obroi. Uebela in 
Baglaad Sl. la Paria M Ptoe. kotoagns 

^ die Todten bei Amputationen in Samma la Bagbai M« 
in Paris 53 bis ti3 Proc. betr. ?on. 

Pirosofl giäii 1H')4 folgende OilbtrHek: 

Taa lioa ia dw labren IH^h 49 Anpatirie: 

SuBuin Gestorben tieneaen 
WogM Tarietraag«! M 17 meist urim&r 0 (M PMC.) 

^ (tüt Proc.) 

WlfM atgaa. Lcidaa o2 15 (4« P roc.) 17 (53 Proc.) 

~6g M «»PnG.> M (44 Piac) 



Von an4tr«H rut$i$chm AerxUn in £mn>i Jakre nocA Piro^f^, 



Wogn Vorldiaagaa > 
PiMt aar wagoe or- 

27 



GeaMtlMn 
% (IM Proe.) 

^37 Fror.) 
11 {;J7 l'roe.i 



IS («e Proc.) 
II (02 Proc.) 



In dm OberhofptcMn HospUnlr m 20 Jalum , nach l'ttnjoff. 



üumnia (icstorbeu 



(ieneseu 



W«gM Varkuaagaa 42 l^l'Ü 'fiiKc.! «(Wwc) 



j *? prim. 

VVegoa arga8.Uld«U 20 7 (36 Froc ) 



«2 25 (40 Proc) 
C. SMMisdia IMieiridMin dw MwIdlilU aus allsa Liadwa 



13 (tt-'j Prot.y 

37"(WProc) 



Dii-sr siad das Rotallat <Wt 12** ««* d«'» siMMhi.nl. noti 
SckrifUteUera nuaanieagolragcaM Beriobien. Hierzu kommen 
die TOB Pmä in BrnlRO 18M anllKefttHea Mio. nlt Weg. 

lassung der lfi?ipfi Kiibnk wrl 'ii» er .iii« vprachiedeoen Zeil- 
»chritteu Ke^ammelt bai, um deutelbtu l-.ill nicht etwa 2nat 
zu bringaa. Oadaich i« die TaiaiiaBHe vaa UM FUlea ariaagt 

Dia biareidiaadm Data hoaaiaa IMtIcli bei der MdmaU 
niebl all aagegtkaa 





o. iVaeh de« iiier. 






J»hr* 




Gertaet 0 


■staiaan 




I-IO 

11—20 

21 ;jo 
:U— 40 
41—50 
51-00 
öl— 70 


2 
15 
12 
6 
7 
1 
1 


2 
M 
8 
S 
8 
1 


~% 
4 
• 
1 


~l 


u 

Nicht aagcgeb. lOM 










1112 


M 


11 


1 


Hieraus 


scbciui hervorzugebaar dau J 


aaga Laala dieoa Aa- 


paiaiioB aa 


bealen erlragen 










6. Sach 


dem GttcMnhle. 




Münner . 
Praaoa . 

OaaMmAk i 


Summa 

. . 334 
. . 10 


11)2 
3 


liencsen 

151 
12 


Aasfan« 

■ieht uij[«c«b(a 

1 


aagegeb« 


licbi 

■ . 911 


814 


540 


57 




1261 


409 (41 Fr ) 703(a8Pr.) M 


Kechu«u 


wir diejeniRfii 


diTfn Aus 




cht angegeben 



ist, ab, ao ateht mau. daas mehr al« die Uallie gerettet worden. 



e. Nach dem Ort der Amputation. 

Sunun* Gerettet Geitorbea 



In obem Driilel 
la der Uitte 
Im aatora Oriitel 



18 10 (55 Fr.) 7(MPr.) 

4 4M00Pr.) - 

15 \ii^i)\'T.) 3(20Pr.) 



:J7 2Ö 10 1 

Bei den Ubrigea iai die Stelle nicht angegeben. 
Waaa aaa aaob «oair gortagw Ainbl elaoa SchiM 

machen darf, so würde demnach die Aiapalatioa im ohnra 
Drittel die angiiagtigtte. die in der Millo die giaHigste Prog> 
iio<^e ^tbea. D^jiaigaa iai aalm DilMl iMHm in dar Mitte 
aiebea. 



Diqitized by Google 



iL /mÜMItWIMN. 



^^^^^^^ ^ 




1 MiL 


GeMHaL 




nicht 
tage^faea. 


Krells au der unteren 










Exirt'iiiiiäi, «ia«cfalie«l 


1 








fuBg. Htedull. 


* 




1 


1 


Tumor albus Kiterunf; 










(•aries im Knit^^i^Fcok 






7 




Ujrdrop» im Kuiegeleak 


1 




1 


— 


Spinn veiiion in Kaie- 










gelenk .... 




i 


— 


— 


Calles an der Tibta, 










mciiil bis IIIS Kuie^pl. 




8 




— 


Necros. und Caries dea 










rkt. i m. -1^ 

UDcracotHCV • • 


M 

m 


a 






llwnil|.iMAM|litlllMt- 


1 


1 











— 


Aoeur. Her Art. poplit. 










oder Art. lemor. . 






6 


— 


■nra. aptMUi . • 


8 








Braad d«t VatwMliMik. 










nach Tjrpktt . . 




1 


— 


— 


Brand nacb l'Dterb. der 










Ari. iliac exu . . 






1 


— 


BnaAiadk Pnci. eanpL 












1 


— 


1 


— 


Verwund. der Art. popl. 


2 


1 


— 


1 


BlatuDf h«i tmfIMti. 




1 






Practair .... 


1 


— 


— 


VarbreBBBDf desUatcr- 










MbcakeU u. Kniee« 


1 


1 


— 





Zerreits. aller Weich- 










thclle od. Zcrmalmung 










de« Uaieriwlwakela 


S 


3 


— 


— 


CoBipHcin. Wnie Au 




1 






KniP{^<»lenliefc . . 


i 


1 


— 


üiDt! unUre ExtremilU 










ab^encbuniifn 


1 


1 


— 


— 


Haide anler« Kxirenü-| 










mw ■hgnohgaMD | 


1 


1 


— 


— 


flpHlMffafilch^M Ober-| 










■iilwBkolB,prlB.Anput. 1 


■ 


1 


— 




Fract, lenioris coni|ilic.. 










eecoadare Anput. ■ 


1 1 


1 
1 






S«hu«wt»tfe nll Pract. 










remoris. prim Ampul. 


10 


9 


7 


— 


Schusswund»- niit FracL 










femor., üecunri. Ampul. 


4 




4 




Verieisuiic, •ecuitau« 










ämfuwlM . . . 


1 




1 




OqiMiiche« Leiden 


1 


1 






ba Kriege, alio wobl' 










mein, mtgm Schnaa-: 




121 1 






wunden 


283 




m 





Bri den übrigeu warea die (iriacbea nickt aogegebeu. 

Bi wttrdeo deMick, wem aach dicaaa UaiM Zahln iU 
UrlhaU «rlMkl hl, die oacfloiiigiie Prognot« die wcffea Aaai> 
iTwea «ad lecundKren wegen Schasiwaaden Torgeaoanaen 

Ampuiatiouou di>cplifii primären AmpotMiOOM IMfen 

ScbuMWUudeu retteten mebr aU die UftlAe. 



r. Methoden der Operation. 



Mtftado. 


Zilil. 


GereUet 


OcilMfe 


7 I *l «mit »Iii 


17 


14 


3 


uoppf^iif r iLiirKfiscuoiii 


d 


2 


1 


Üapp, Zirkplschiiiti mit 










9 


9 


ii 


Metbode von ümson 




1 




Uvnlilrmethode . . 




I 


1 


Lap|irnl>iMung . . 


1 


' - 


— 


Lappen von Crae/e . 


1 


1 




Bin Lafpea . . . 




1 




2 Lappen narh Vcrmnf« 




1 




Vorderer und hinterer 








Lappia .... 




1 




Aeoiaerer aad iuerer 
Lappea .... 




« 




Aenuerer aad innerer 








Lappen durch Biutidl 




1 





Ab 

•nC«tBbM. 



Wenn man aus der geringen AaiahJ, ia welcher die Methoden 
nogegebru sind, sirh niieii Schluu erlauben darf, to wlrda 
die Wahl deraelbea kciaeo wemtliche« Bialuaa Mf das A». 
«Mf aiiillmi. 

' f. bUitr nttHiff. 

Prinui ialantfo vvllkomnea, oder beiiahe voUkommeo bei . tt 

Sehaelle Heilaiif 1 

Iii I& Tagen heinaha vaUeMlela Hrilinf 2 

In 17 Ueilonc . 
In 3 V\ock«D . 
!■ T«fM . 
Ii 9 WoÄe« 

in 7 , . 

lu 2 Monaten 
In 9 Wochen beiaaht 
In S Monaiea Heiiaif 

Ilul 4 Monateo . 

In ß Monaleu - . 

Langaame Heilung 

g. Da* Lösen der Ugalur. 

kl air M 6 aigegebea. 

Am 7. Tage bei . . . 1 

Am 9. und 13. Tage b^ 1 

Am 18. Tage bei . . 1 

Ab 15. 0. aO. Tage bei I 

Aai I«. Tage bei . . 1 

Am». TafM . . I 



h. 
1 Tag 

i . 

0 . 

7 - 

» - 

10 . 

13 - 



Summa: 6 

Ifil de» JMtM MMlk <Ur AfiijiiUation. 

l>«i J. 14 Tag bei 

17 - 

18 - 
21 

9 Monate - 

(Kreliskriinkp 



Bei dea kbrigei. keime AMpbt. 



2. 
1. 
1. 
2. 
I 

nach Hei- 
lung der Aawutaliftaa- 
w iii« .) 1. 



Digitized by Google 



I. l'rsnriieu /la To4n. 



FuDKui raedulUrii in «ieii Luafes 1 

Tubercul. (lulMiim 1 

Marasmui • 1 

Nervenfiebcr 1 

Auaemie 1 

Trismu* iiod TetMW ...» 4 

NicfabluiuDg ^ 

UnlerbinduBg; der Art. lemonlto dicht mlM itm Kf- fwf' 

Wesen NacbblulUBf 1 

Enucleat. Im HlftgtUiiM weicii Hadibtalnif 1 

Phkbili« 1 

Fyaiani« U 

■ei dw abff^ k«im Ai|iibe. 



■ws« Mitlhelluns von baioadiri erwihaeMwerthen ZuflUlan, wtlcha 
bei oder Dach der Anpvtatioa ▼orcekoauM» eM. 

I) IM riDCin Knubra von 18 Jnbivn war Neennis mm Ober- 

sclirtikelkiiuclif n . gloicliziMtinro < arif'> <'cr (:rin(lyleii und der 
biuiereii Flüche der l'aiella. Ueu U. Augutt l^SÜ Anpuialion 
dicht am irochauier. den M. bcinkb» ffollwdflie iladai(. Jama 
Siittu in BtUnfaargb. 

5) GtMbwfln alt fJnrict dar THm bei «dm MiKhricca 
Individtinm Hrciischps Kichn \ni|ial«tiM, Nmh SHmnleo 
Gpnetuiif^. Laiutgrrii in Schwi><l('u. 

3) Kin Mann vun 27 Jabrcu ball« tumor albua nnd üaries 
im Kni«, FiKaln, Dnrcbfall, Uaaien. AapnlaUon. 11 L^ialm». 
Anwandmg dci Kuteiu von Guyot. Hntaaf. Bfamlm. 

4» Ainpulalinti des üherschpnkfis. Nachhlutung. LTuiprbin- 
4uoK der A. It^moral. 2\^' unterhalb de» lig. i'ou|>. Npuc 
HalUf; bucleation aus dem UBIlfeloike. Tod. Die Artcria 
IitoAhmI» nar oberkalb der ÜBleibiwlnc abfetangen. (iuthrit. 

6) Nlddiai TO« Jnkmi. PMAcr syplüitiach; Bchnndluf 
mit vieleai Quecksilber. Tumor alhu« genu in Fol^f heftiger 
iJrehung. Tuberculosis in den Liugeaspilzen. Amiiiitation. Sechs 
Ligaturen; Nachblulnng. Naae L^lltir. Nach 3 Tagen Er- 
brechaa und Diarrboe. Prian iaieMio ■buling, Vienehn Tage 
nach der Operation Gebart eiaea 4^^ Maoaia aMM Faotau. 
3 Tage späifr Tort Sectioa. h dar iMikUk Lu^a TvIMn 
kela mit 7 Eitrrhuhlrn. Fltury. 

6) Maan von 32 Jabren. Des 21. April Doppelbmch der 
Kaiawhaiba. EaUttadMic. Ab««WN im Geleake. Hactiachea 
Pfdber. It Tafe nach der Practar Aaipiitation dareh dnZiriid> 

schoitl. Den 5 J-,ini Cholif-r;). EtfoliriMaii g:roHseii einen iClMCtaa- 
Stuckes Miii<' Aiigusl. Heilung, hant in iriäud. 

7) Mädchen von 23 Jahren. Seil 0 Jahren Gonarlhrocaee. 
la Novaaber 1S4B Aairuiatioa. Braad dar Wnndlache, Zer. 
aiaraat dea Tordcn Lappeiw. Heieron dca Raochaaaadaa. 
Hailung im Februar l'^? !l. ^Vaqner in Lemberg. 

A) Frau von 37 Jahren. S|iunianer Brand bis zur Mille des 
Uberschenkel«. Nach Bildung der DemarcAtionslinie Amputaiio 
fanMwU den as. Jani 184«. HaUaag den U. Aagnil. S%der» 
la Ballaad. 

!♦) Mililrlii'ii viin 17 Jahren. Fall auf <lah Knie Srhnirr/ 
hafte Geschnulüt m ilpins^lben, tfclcbe (iir tumor ulhuti )>;rliiilu-u 
wurde. Nach 3 Jahren Ampatallea. Unterbiodugg der Vene. 
Die Uatctanchnng d«a Kaleaa amglo Hjdropa» die SynoviaU 
kapsel vordiekl, «ber atebl aloeriread, dl« Kaeeben gawad; 
17 Tage später, als rft-r Sinmpf grOsstentheils vernarbt war. 
Frosi, Erbrecheu, Uurchfall. 4 Tage spkier Tod. Sectioo. 
Abaeeno ia dea Laagaa' Pleiwilla^ Buadat. JtagRMM ia 
Paria. 

It) Kaafc« vaa IBiabna. Battiadaag aad Veraflciaag dea 
Kaiaaai Abaonaao faia auB IJalarlalb. Hectie. Den 7. Min ISB« 



Aupulaliaa. aachden vathar die Ari. feaiar. ualerhalfa de» lig. 
Poup. naterbaadea worden war. BiMang chiea vordere nnd 

hintt^rn Lappens sfhr!l{;p Durrh-^iiguiij rlrs trocfianlcr. Ver- 
eioißung der Lappen durch blutige hmk und lieUpIlaatcr. 
LosuoK der Llgaiar am 8S. Tage. Den >7. April gebellt. 
Daoid Jferr. 

11) Mlldebea vo« 19 Jabren. Ampetatien ««gen Kaiekiank- 

h.-ir ufich pitipr \ erlptznng. Einige Tagi- rlitrauf Neun^(ia ia 
Siuirpli" y Moiiäir l,in>; Neue Aro|)uiaii(>n. Kürzung dca N. 
iscbi^d. und N. ( i r l Dip Schmerzen kehrten nicht sarflck. 
Man fand den ia dem ikiuapfe iiegeadeo H. iaebiadio. and ent. 
ralia kaoHig, knorplig, bnri und ait der Narbe feat wnRuAaeB. 
J. Farrar Cntokes. 

12) Officier von -ii Jahren. Zermalmung des recbleu Ober- 
schi iikelkaocbeiis bi.s /.u den Condyleu durch einen Pistolen- 
ücliui>s. Aapalation b%" unter dea ligaa. l'oup. Tricblerltor- 
mige Lealirennung der Maakeln, bobea AbaKgen dce Knoohena. 
Unterbindung von 7 Arterien ausser der .\rl. feinur. Vier Ar- 
lerieu hatlea sich zuruckgeiogea und fuhren luri 2U bluten. 
Desshalb Unierbindung der Art. feaior. dicht am lig. Foup. 
Tag* daraaf Tod nuier Delirien. Seetion. Die Organe der 
Hohlen atratmd von Blut. Die Art. bjppog. nnd aacra aedin 
fehll<"iv l'ir \nrla lief rprhts ohne Bifurcrttion in Kinem Slamiiie 
bih zum ligaiii. I'uup. ; erst hier entsprang die \. epig. und 
clrcuiaf. il. - Unterhalb des ligaa. Poup. iheilte sich die Art 
ieoMr. in 2 TbaiJe, von deaea der eiae 7 Aeate lu den Uaa- 
kcla. der andere 4 m dea perioatena abgnb. Die Arterien 
der audereii -Seile waren normal, Rosrh, 1*44. 

13j ,Mc\nu vou 30 Jahren. Eiterung im Kuie. (Jaries. Lu).aiioB. 
Amputation mit i Laiipen. Unterbindung von 7 Arterien. Ted 
a« 9, Tage. Seotion. Eiler in der Vena feniont. femt 
in Wnlea. IB4I7. 

14) Tuiiinr albus geuu. .\id|iii1;iIkiii in der Milte des Scbeukelk. 
Blutsiilluuß mit Agaric. Uervorraguog des Knochens. Neue 
Absügung. vlrrel, ITTSl 

tö> 4 Aafatatloaea weg«» Aaaai]paaca ia der KaiekeUo} 
S daToa atarben an Triiana. B aa Blataage«. Carl GuatroNf 
in Rom, 177J 

Itt) Einem Soldaten , welcher an «ehr vielen syphilitischen 
Geschwüren litt, Warden beide Beine abgeschossen. Es wurde 
aogiaidi die AapMadM gaaachl. UaBaag. M. J. L. Ptm. 1774. 

17) Aa IS. Tage nack der Operatioa Blniung. Maa fbad 
des Morgens den KrniikcB todt im Bell, ßromfietd, J773. 

IB) Amputation nach Olaaa. Die Biotaag wnrde aul eiaea 
Taapon gestillt, «ctcher B Ti^t« laag aagadrtdtt warde^ 
AwlHW, 1788. 

IB) Sebaaawaade. Ba werde eia laaerer Lappea gebildet, 
der Knochen nahe unter dem untern Trochanter al peKiigi. Unier- 
biudung von 9 Arterien. Tod an Telanuf^. Jnhuuon, i7bH. 

BB) Mann von 45 Jabren. Caries im Kniej^elenke. Ab- 
palatiaa ait i Iff* Fermai^. Aa 4. Tage Vorkiehaag 
der Lappen. Aenvll, 1793. 

21 I (llirciiihi hl- Kiii/ii:i.|ii:i); ilr- KinepelpuliP» nach einer 
SchuDSWuode. (ieleukvereiicrung. .\mputatioo nach der Uvalilr- 
methode. Prima iuteniio. Pariu. 1844 

BB) iMaaa toa TOJabrea. Praclara «raria ait DarehaManaag 
dea Kaoeheaa. Braad. AnqMitatio drealaria diebt über dea 
Knie. Unterliinduug der Vena cruralis. Necrose des <» fpino 
ria. Tod nach 3 Wochen an Maraaana. — Granulation der 
Niere. Botartnng «ad Vardldniaf der Veaa ftaaiaHa. SKnaH 
«OTi, IBIS. 

SB) Midchea va« B7 Jahna. C Jahre nach dar Aapaiatiaa 
dea Oberaehaakalt heMg» blaitaag darllaakalii. faMMaaartigc 



. ujui^ ... i.y Google 



AmtchweUuig itr NerveMudra, luorpelArlige Bnurtug der 
Hill. BtMt* RMMlCie- ViMMha Itbre aack ihr OpmUoD 

ieashalb enucleaiio peivi - remonib. Co», 164&. 

24) Krau im 4. Mouaie «chmufar. Necrose, die »ich bis 
in da» Kuie|;elenk erttrcckl. Am|)utaito. L'ngcshirirr \ i'i'1;nif 
der Sckwamgenchaft und dei Wocheobetle». Ueilujig. Pro- 
vhuM and Surg. Jvwn» IMl. 

26) Hua von 9S Jahraa. Cariea ia beidM Kal«a. Aia- 
palation de« einea Scbeakela: — nach einem MoMte Anpniation 
4es andern. Tod. ilaiiounruvf , \^i2 

2t>> Soldat, 60 Jabre all. Das Bcni wurde dicht unter dem 
Kai« wcggvachonaa, lad Mfl^b ainpuiirt. Heiluaf. Larrey. 

27) Practur conimiD. det ObeneheakelkDocbeai dicht anier 
Arm irocbanter minor durch eine KartKltchAnkn(^l b«i einem 
Soldaleu voB 28 Jnhren. Gesdiwulsi Hnunl lif r Haui. \'er- 
jaucbuDg. Nach 14 Ta|;en Auiputatioo mit eiueiu inot>rn und 
Ustern Lappea durch Biialidli diclA aller den Irochaaier 
llaiarliiBiUiaK vaa Ii Gcfluaaa aaner dar Art. famar. ttailung 
am 17. Taf«. Bona, 1814. 

2^1 A Mi.i^iiiii liri ciru'm Miiili (irii von 2H Jahren wegen 
MariL&dinauiiu iu «leti Weiclilheilen des ÜberscbeukeU. dicht an 
dein trocbaBter nu^or. Com|irimiruug der Art. crur. Tcrraiitebt 
Palattea aa daa naoa horiioat. om» pabi«, — Einstich eines 
nn iweiadaeidigra Mesam aa der AatWMefte der (grossen 
Gewisse dicht unter iIpih Iii,'iirn. I'oiip.. Aus^li^ii an di-r lljiiler- 
Bcile des Scbeakels, Uilduag eine« äussern und hiutero Lajjpeus, 
ladaa daa Maiaar dkhl aa dan Kaackaa aach ahMrta fainhrt 



wurde, «elcher 1" onler dem irocb. m^ endete. Uulerbiudaag 
der sehr viel«B blataadaa. f alM nlwfc «aaiadalHrtea GelkM«. — 

Hieraar Bildung des Tordera vad iaaeni Lappens von gleicher 
Grosse. Unmittelbare Uulerbindung der Baopl- und Neheuge- 
rssse MeiTi n m Ilt starker Blutung aus densclbeo, ohn^^ achiet 
der CflmpresaiooeD. Abstkfaag an der Basis des iroch. naj. 
OparatioB ia IV* MiauMa vollaadat, Vereiaigoag der Lapp«a 
dorch zwei blutige Hefte. Stark* md aahalieBde Ohnmaickl. 
Theilweise gelungene prima Intenlio. Lssang der letilea Li- 
gatur am 23. Tage. VeruarhunR der Wundi- u-m Ii 7 Wacfeai» 
11 Monate aacbker noch gesund. t\ ürae(e, l^^iV, 

20) Bei eine« Maaae voo 20 Jahrea wurde wegen Caries 

hftriuDg des Zellgeweb«! vad AbKenea der Scheakel lehr hoch 

i'lii'li amputirt. (Ihlnnifnrmirung. (lnili|ire'i-,inn ilrr A crur. 

aui den ram. horiz. Der Operateur »land zwischen dem Scheuliel, 
uad aiachte durcb Einschaeiden den iuaern Lappea. Die Art. 
femor. aebsl de« aaderM Mhr «rvtltaMau AirteiiMi wonlM 
sogleich nnterfeoadflfl. Daaa Bllduag da* Smsem Lappeaa. 

ruler!iii;>!iiii;;. Zirkcl.si iui;)! ilurdj dii' iiin,!i iii.rigr'ii .Nluskeln. 
D.-i dcrKiiuchen, welcher MumilielbaruuU'r dt-ingnisiiCa truchanler 
geirenut werdea aaOla, mit den gewöhnlichen Sjigen nicht ga- 
bait mtdaa iionia. wurda eiaaaiodificirte, aehaalaSkga f« 
Ouariin aageweadet. Verla«! von *U—l'!j PAiad Blat Be- 
deutende Oliuinaclil Kiio;ifii.ilhi' nclnrijjene prima Inleiilio. 
LüsuDg aller Ligaturen bia 2um lö. Tage. Vernarbung der 
Waoda an Bl. Tag» Haibng. Maglm, 



Zirkelssluiltt In 2 ZstUäamea naelt Petit 
■itb dir BsMlhMlbii^ MB «ar«^ (ItM), «eUUic ma AML 

Baatachaili. 

Die Haut wird -3 4 QiurBager breit unler der Stelle , wo 
die Säge wirken soll, in ühiem Kreiszuge (5. iooper, Guthrie 
N. A.) oder auch in 2 halben Kreiszligen (Panssi, Boyer u. A.) 
lalranaL Die Faada soll eigeailich dabei oamlattl bleibca. 
ffflimen aad GuOktü aebaeldea ale abaiehllld durch. Bei 
tiefer .Vm; ulation bleibt die Haut zwischen den Sehnrn Irtvl-.t 
uuduruhscbniticn; man mnss daher hier besondere Aut'iuerksam- 
kaü auf das Messer verwenden. Man kann nua die Hanl eat- 
weder, wia dia utaprlagUdw Varachfift voa Atii ial, aar 1 bia 
1*/}" weil aadi aaAfSbris zarVeluiahea . oder diewrikaa aadi 
manseheltenarti}; ymklap] i n Bei dicken Schenkeln oder wenn 
nau IU der Mille (ider utier deriielbeu uperirt, genügt dies nicht 
aad man nmss sie dann wenigsteas 2" weit treaaea. Weoa 
aia aaiiescklageB werdea soll, •* mata ai* riagaheriai voa dar 
Faada loi|elreaat werdea, was viel lelcbltr aaslttbrbar ist, 
wenn aiaa aadi duOirif'» S'r>y'_rhT\h einen .seitlieheu T isu^m 
schnitt VOB 1 — 2" nach uulviiirls macht, »ii wie e.s Tal. 
Fig. II. abgebii>let isi .\n der hinlern FlHche pflegt die Haut 
elwaa faalar aiii der Fascia verbaadea za aeiB. Will aiaa die 
Baal dallul iMntafUehea laatea. a* kaaa ana. wlbread der 
Assislenl die Hatil schorf nicl) •^irli /.ipVa. die Verbind ungsfaiieni 
twiseheii tiaul und Fascia mit deaiselbeu Messer trennen, — 
»oll Hic aber maascheiieoartig oafeklappl werdaa, ia Iwdieat 
nau sich lieber eiaes Biaturi'a. 



M u 8 k c 1 g c h II i 1 1. ' 
Man verrichtet ihn an der Grenze der tatrOd^McUagCM 
oder zuriIckgeMganaa Bant aül dem Amp ataUdaaniaMar, Ja tUntm 
(Bkhier) Zage, uadideai ma rieh wiederum anf das Kaie aiedoN 

gel.tvseii hat. Man stösst dabei da.s .Messer erst nach abwkrts 
und zieht es danu durch alle .Muskeln bis anf den Knochen 
ringsherum und erhebt sich zuletzt wieder. Man kann auch 
dieiea SchaiU Ia zwei eiaielaea AaaMsaa laadiea. 6* ist aicht 
rathBam, Schallt Ihr Schaftt lleTetaach d«ai Knochen n dringen, 

HiÜireml ilic i ii /rlnen Muskellageu zurückuezogen werdeti f.S' 
Ci)i>yer , GuUirie , lluyei ), denn auf diese V\ei»e lügt mau dem 
Kraakea viele einzelne Verwundungen zu und macht die Waada 
aabr aaglaicb. Die MotaerachBeidea dabei echrag aafimaatm, 
wie Zowg will , kaaa kefoea ((roaeca NolieB briageu , weil a»a 
sie aui diene Weise uiclil riii Kreise heruin ;rleirlnTTi';.?if; Miikeo 
lassen kann. Dan «ehr hnhe .4bireuueu der Muskeln m)u dem 
fCaochen (3/ursinna, Maigaigne) ist uonOlhigerweise verleUewl 
aad leilmabead} ia dea meisten Fällea ist es Itiareichead, wea« 
die SUge 8— 2*/}'' hoher gegangea IM, als der Bamacfaalll 
(Jäger), Das Durchschneiden der Muskeln lu zwei einzelnen 
Ansätzen nach fini/fr, lang u. A. (Tal. Fig. III, IV.) ist 
Anlkngern und den Uoeeiilueren zu empfeblea. 

Fom Sümmm (l§Oa> achoeidet zaenl «a dar hiatcra FlAdw 
die Baal aad Mnikda tall Biacni Zage dmreh, aad heeadigl 
dann an der vordem Fläche den Zirkel.-,chnilt blos dunli du? 
lutegumeiite. Daun werden diese leiztereo von den Muskeln 
abprtt|iarirt , und sodaaa die vorderen Moskelu bis aar des 
Kaachea qaer dardtgeaduiltea. Der Nuuea, wdcher durch 
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Figur I. U. Au{iuckuMg der Ärterit etwa* unter dir MUt« det ObersrhenkfU. 

L MmUMdudu 4f kmg auf dm M. MrforiM, Nok« an dtum vtritm Muii». 

II, AmfnithHit der Arterie. 

o. Faden, wetcktr um die Arterie gelegt Ut. 

b. Fatcienähnliike Ausbreitung, welche von detn M. cMmI* iMf. Ml dnt Jf. HffW fdlL 

e. Haken, welcher den U. »artoriui abwärt* 



— m. Ananmu dtr Airtiria fmoraUi m der MitU dti ObmdmIuU. 

«. ML unarim ait^McAnilln. f. 1 



e, AM iu tun, eruMfii. 
d. M. WMfM iMtm. i. 

f. Jf. Mrtoriw. 

DüArlerit ist rolk, die hinler der$elben liegende Vene blau. Eku mnitn Fmw 
Jkarai«. Die Arterit in im Begriff durch den M. adductor magn. m mimt. 

— IV— fU, Sdtniafiächen an vier vertehiedenen Stellen det Obertehenketi bei AmfuUttioneii naA dtr Methode von AUmi. 

— IF. ZthMtcftniU. */," aberhalb der Knieteheibe, bei ge$trtcktem Kniee, an dem rechten ObtrtthtnM «intt üamwt. 

a. Sehne /f> Jf tffJus ftnUfii, g. !U. biceps j'rt)!<>Ji>. 

b. il. vafluf luurnui. h. Nervus iictiiaäicuf, 

c. - sarloritu, i. Vena femoraiii. 

d. - gracilii. k. Art. 

e. - temimemhrmwuis. I, Jf. MMf «jimriWIl. 

f. - iemilendtiunui , Sehne). 

— V, Amputatittn desselben Schenkel» , 4" Quer^nger breit über dem i origen Schnitte , also uitgejahr 3" oberhalb der PateUa, 

M «HfMlrwAleffl Kniee. 

a. il. rectus femoris. h. U. ijraeili*. 

b. - crutalit. i, - sttnimembraHOW, 

c. - vaslus internus. k. - snnilendinotm, 

d. Vena femoraäs. I. - bici'i/t femoriM, 

e. An. - m. jV. ischiadieut, 

f. .f/. 'li/iiiirifjr mofinit. IL Jf. MM» extmUM. 

g. M. sarMriu», 

— VI. Sduüttfiäthe an deniselbrti Sihfukel. 4 Querfinfier höher, al» der vorige, — 10" unterhalb der spma onts lUutn 

«HUtrkir tuferior. 

o. M. rerius ffmorif. h. M. gracilis. 

b. r r<if rii'f v t, - iemimetnbranosut, 

e. vasius internus. k. - iemtlendinosut. 

d. Vena ftwunOU. I. ■ tticeps femork. 

e. Art. - m. jV. iicModtCKi. 

f. M. sartoriut n. Jf. IMMlM «WMrMM. 

g. - adductor tonijui u, iiuiyuu*. 

— VJi, StAniUlläcke an demselben Scheiüul, tt" unttrAoib der Spina oss. Ilium anterior suptrior. 

a. M. recius fmorii, h. M. adductor 

b. - lartoräu. i. N. ischiadirus. 

e. Vena fmuiNätt. k. M. semimembranos., semiietid. und biceps femoris. 

d, ArterM - U Unterer Rand des unverleltten M. ghUaeus 

<. M. adiuttvt iHmspt». m. il. vastus extermu. 

f. - tfrscWk, n. Jf. muraHs kmI vattm inatrmu. 



JttL a. JbmtwuMm nft 4m ÜriMMMM» ««* FalMtti. mdqicfit «m Ii 



ftll. .infaut, des IMnMmlKta in Jbim in Opummin M Mi* mdk «IwJrtt und OMMirtt 

Schriikd. 



OL foUendung dt$ SUMlMc im 5Mfli dl« Opirmiurt, mütrmi dir SdunM MtfUg matk aufttäht 
gedrückt wird. 
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diw» Mafboia «rraidit wtrdt ■ mII , letlelt «ad im WM» 

ilprspIhPD darioncD . il^as der hintere SchnitI srlir vi«-l rascher 
beendigt werden ktinof — die Biterans lehr rnksiitg werde, 
weil dia Btat nil den Muiheln verbunden bleibt. Hie lli-ilunf; 
NMhar far aiah falMt <Ua Narbe eine ebaaare FUafaa kmI aia 
baaaaraa Palliar MMa. Taf. M. Vif V. VI. VN. 

leb habe diese Mpthode nin am l-ebenrlfn, sotiitern nur an 
der Leiche probirt. Mir schien die AusfUbruuK derselben mehr 
Zeit zu erfordern und eine viel unref^^lndtialfara WnMftehe 
n febaa. ala eiaa 4at Tarhar aagaiabaiiaa. 

£aiiff lehnln nani (He Hait nit der ofceiflSdlKcfcM Lage 
der Muskfln auf i-iiimul tliinli ritifii Zirfcolsf hnilt durch und 
dann, iorteiii er die getreoulen Theile uacb aufwüris zieiicn liess, 
die tiefer liegenden Muskell, lad algta den Knochen I" hoher 
ab. all der UaaliduiU giait. Ba kaaa aber dabei nicbt vcr- 
■fedea werden, daae aan ■tachaMukeia nni«Rl dnchadMidal. 
Dieser ischniit muss. lell ar aar cteigaiiaaiaaB falia(M, aafcr 

viel Keübt werden. 

Boyer macht so laD|;e Zirkelschnilte durch die jedesmal zu- 
rOckcaaageaea Maifcela, bii die Wnadfli«ba aacb dcaiKaacfaea 
za §m habi aradnial. Bbaaaa aparirta (MKnm. Aaa diiaar 
Maibada bat akh dia M(aada «awaUMM. 



^lamBw Kab iai Jabre I77ft ein* Melbada an, die dea 

Knmhrii uither ccippciicri MuskiMii h'lhrr otipn al« ilie ober- 
Uinlilicbereii und als (in- H.iui, uuii zwar <lu- Haut mit tjnem 
Zu^c und die Muskeln znsamnien mit Einem zweiten zu trennen. 
Bei dieecm leUtaa Scbnitle aber, welcher die Muikela treaaea 
aall. wird die Spllta dei Meiien aa achrtif darcb dIaHaikeb 
jegf" ilf» Knochen hin und r\nrh inifwlirls eing^estochen , dass 
■an mit derüclbeu deu Kuocheu iuJ.lt. und uiir. Indem man mit 
den FiD|;ern der linken Uand auf deo Messorrucken drückt, 
den Kaacfaea w aolueiil, daii die aacb dcai Kaocbea sa ga- 
legaam Mnakeln bllber abaa fMrenal «wdia, ab die aacb der 
Haut zu fretegencn und der Schnitt, wenn er vollendet Ist, einen 
Uohlkegel darstellt. Diese Methode hat vielfacheti Tadel er- 
fahren, und ist von vielen berlihmien N\ umliiriitcü, wie Hifnor$, 
Lmgnibitk u. A. für unatiifiüirbar erklärt, dagegen voa Loder, 
D»mhIi, IWm, tan« a.a. ». Ifeaiia iaSehabs fcnaaBian, Aaila 
entweder unverändert oder modifidrt auiirelUbrt werden. Ich 
habe diesellie am Leichnam vielfach versucht, und »je nicbt 
sehr »chwieriff gefinidcn und plauLc , iliis-, mi- ii.imenilich bei 
atraller Mukulatur, und wenn mau hoch oben o|ierirt, den 
ZiAclMhatliaa In ami Zailaa alaht aaakalabt. das Sebaln Mit 



dar MaBiebetle aber nad de« ZhkelicbnHl in nwinwm Ziit. 

rtlumen uubedin(rt vorzuziel i n i-r. Man marin dabei den Schnitt 
durch die Haut, wie gewtibulicL Im iMicdcrkoien . — l&sst siel^ 
ehe man die Muskeln trennt, (('«'c')'^'^"* au*^ '■■> '^■>i* nieder, 
fiibrt daa. Manar an der vatdatn Milicha dea Scbaakela banoBb 
and niebl aa der ftamra Seite dai Sehenkeli, dar Ualani 

S( lu'nkcHläche «o nahe als milglii h durch drn M. vastus extlT^ 
auf den Knochen ein, und hat vorzüglich darauf Acht, daia 
die Späia daa Meseers fortwährend den lUochen berührt. Das 
Manar mau lachl Kbnal and aiQgUcbal acfcarf aain. Bai ichlaliar 
Maikalaiur oder tief unten iit indaai die Malboda niebl cwedk- 
massig;. Schwierij; ist r-s . den Knacheii in der tiefen HoUang 
durdizuüäKeu. Mao erleichtert Kich diesen Act bedeatend, wenn 
man die Weichibeile bis auf den ((«xiben darUlafe aacblnaM, 
wie Taf. 88, Fig. IX. aagegeben iM. 

fS/flir and lodtr ireanten , inden ala dieaa Malboda naob» 
ahmrii wnllien, die Mu<ikrln in zwei seitlichen Schnitten schräg 
nach oben und ^eben wohi dadurch Veranlassung zu der Upe- 
ralioBMielhode von Langenbeek mit twei Mitlichen Lappen. 
Nkktn» ia Daaiig IWuta die Opeialiaa alt daa SicbetaeMar 
aaa aad gab dadanh wabncbaialkb daa VaiMi Ar dia lla> 
Iboda Toa Gnufi alt daa Mattaaaiar. 

finafb gab so de« Bade aeia Btattanaaer aa. Dia Uiaga 

desselben ist 5'; " i^inR, der hintere Theil der Scheide (gerad- 
linig, der vordere »urk miivex. der Kucken dick, die Sjiilze 
stumpf und abgerundet. Man soll mit dem bioteru Theile des 
Meueti eiaea Kreiiicitaitt durch die Hanl «achen, dleeelbe 
zarlekiiahaa laaiae oad an Ibrea Raada alnaa ZIffcdachnllt arfl 
dem vordem üfhrHpKeh.'iliiTten Theilf des Messers anszuriihren. 
Die Wunde wird aber dadurch leicht uaf^leich und einer ge- 
rissenen ahnlich. Die ()(ieralinu errnrdrrt viel Uebung und wurde 
bisher aar voa deu Schiilem tob Cro^e, von £«n«di«t aad 
IVArib aaagalibt. Siebo Tat. SB. Fig. X. aad XI. 

Am linken Schenkel. Nachdem man nach der ^wöhnlirlien 
Weise einen Zirkelscbnitt durch die Haut gemacht hat, setzt 
mau da>i Messer »chrü^; ein , druckt es bis auf daa Kaaihaa 
und nibrl es uter deu üchenkel weg. (.Fig. X.) 

Wibrend daaMeeaer anaiea baraaigoiogeii^wird, drabi «aa 
die rechte Hand so herum, dass der Daumen und Zeigefinger 
auf dem Kucken des RrilTes ruhen. Die linke H,iiiil lassl dabei 
das .MessiT Ins, ^i'ht dem Messer ent^i i^i ii . und fassl den 
Riiclten der Klinge von friscbea aa. u« sie in die Waicblbaiia 
ciaiadrickaa. (Flg. XL) 



fiii'ji'T iluichsrhneidel zucr^i dii- Hhui .in der hintern, und 
dann an der vordere Fläche vier Qnerfinger unterhalb der Stelle, 
«a dar Kao^n dorcbgcaUgi worden lall. Haan wird daa Zell- 
gewebe zwischen der Haut der Kascia cetroaat, «Ibnad die 
Haut fortwährend nach aufwärts gezugeu wird. Die Meakrla werden 

du ht :in dem llitulrande bis zur Hälfte der Si iirMjki'ldicke zcr- 

ecbnilten; diese durchichnittenen Muskeln aber von dem Assistenten 
inriekgeiagcn. Dann trennt mau auch die tieler Heftenden .Muskeln 
Ml aar den Knocben, nad xencbneidei aalelxt nocb die uamiuelbar 
oil da« Knacken Terbandaaen MaikolAiMni, dia lich weaigor 



zurückziehen, aU wii- nlierfliii hiirherf'ii . weil sie kürzet 
•iad, und endlich irenui «an noch das Fleisch Va" iMch T«a 
daa Kaocbea ab. Taf. 4». Flg. I. 

Bio MwagaabaMo oder OeilftaMMaa 

Betrachtet man die AiupulatioiiHraeiiiriden des OIktki lieukeli 
in Hinsicht auf die dadurch erzeugten WundOachea, so büdea 
diese dea Uebergang von den iZlikollCbnitten zu daa Lapfoa- 
•cboitlen, und ünden daher ihren paaieaden Platz an dieeer 
Stalle. Sie «iUien aber hinter dea Lappeuchailien aafgeOihrt 
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Ftyur /. //. iirktUchHiU w 2 ZtUräumeH nach Petit, ntbtt Eituchnfnien drr Baut mch Guthrie. 



— IV, ZirMHiMH «i S «toülMii Aiuäum wuf S Zitiwhiiit, sucM «M «Ir «ardtni. Amn m dbr MnMni Mfidk* dtt 

OUmkenkth, nach Boytr. Zang u. A. 

tu. Ihr aauUduutl an der vortUrn F/oc/w i«( voUendtl. 
IV. Dur BaMdmiU «n dir hüutm fUcft« bt^im «tat 

~- V. VI VU. VanMfm^ in Hm- vM mMMHgm VrhMmiUM mit i iMälMii MCft Ammom. 

K Aif UuMnii MmMn ün* hü mtf Ol» Knoelim äunkKkmttm. 

VI. Die »lark uaeh aufteäris ijeznrjrne Haut an der vordem FInrhr ist bi$ auf die Fateia einge$ehnitien 

VII. Nachdem dte Bmu vom her9u{präparirt üt, werden die vorder» Mtukein ebenfalis bie auf den Jinoehen 

— VUI. tJt. 0|p«ralidn mch Alanton . 

VIU. BmtmtMmg Mit ffqtan iar 0|p<r«iM. 

IX. WwUilläik»; um 4en Mmtdm nOglMM todk «M§m m Utum, mirdlt em dtr feuani 5MiM 4et SdMM* 
«to läetgetuekniU bii auf den Kneelum gewMtM. 



Die Autliöhluiiij der t'Un-hf tMr l'/t" lilf. 

a. Jf. rtüut femorie, 

h. Vofierei hmI wilfrn AhI» A* tM^mdmÜM. 
«. Oberer Winkel du üto^eMckmlMi. 

d. Binltrtt vnd unteree Ende det längttuduiMM, 

f. Slfrkirvlf! . au lirr Siflle eiiKjfiluclieti . wo ffck dtf JfwtL itdätd. htfmdli, 

(. M. semiiendinoevit und biceft (emorie. 
§, - irniimembnMomi. 
K - adduetmr tmgmit. 

i. - graeiKi. 

k. - (i'/iJii. (i'i' limijut.. 

L Stecknadel, welche die Lage dir Art. fetnoraU* angitbu 

Hl. M. eorUfriue, 



I/. UnftMcAnflt 4ktR* dinittt. 



^ XI. Aid» 



d« TridatnäuiiUet «m Croe/e. 




SohraKsciiiuUe oder OTalanaetbodea. 117 



LlfPMueliiiitt«. 



wirdcti wrnn itinn Hip hixiorisdic Bnlwickdyag der Methode 
all EmllifiluiiKsi riiiiip (eslsielll. ü«nii die LspiiPhbilrtunpen 
enUlandrn au» dem Wunsche, bequeme Wundtluclicn lür die 
prim iuleolio uod groMe fleiKhpoUler zu bilden, und die 
SchrtRMhrine Tld ifAtar, iMb wm eine lappMahBlkbe Bildunf; 
mit Keringeren EingrilT, kürzerem ZeitaafVrand and leichterer 
Technik liervorzubringen . theil* wohl auch bii«fil«a «M Naue- 
run^ssucht. Wir wolli-n von dittM SdMIgMintiten Ii« «ich- 
linsten Uaut&Dde berührei. 

Ich habe schon bei di r Aiii[iui^\iiou des Unlerscheukels eine 
Mcht uad in Süwm Zuge «usfUhrhare Methode de»Mlb«n ange- 
fcbok Nr dm Oberschenkel kann dietelb« aber noch iWMfc- 
Uniirr verweadel weedea. Man fuhrt dann das Matier ganz 
«l« Mm Zirkelschnili , Iftssl aber die f.itnicenaehse desselben 
fortwUhrend in einpm NViokel von 4.i" gppcn (üp I imgpn^ichse 
des Körpers buiteu. Kur in dem Augenblicke, ho mau die 
vorderen MuIwIb dirchich neidet, mui» nan es unter rechien 
Wiikcl itaUn, iMiit wird die Uaal zu kurz abgcieliniUeB. Die 
Halt mnss (briwthrenil slait znrVck^ezof^pu werden, ond der 

Operalfur lliul ijul. ii,u:(i Trciii]ijiijr iIiT-ih'lljcn r'in klein »Piiig 

mit dem Messer nuzubalteo. iim die Muskeln wo in<jglirh rlwas 
lobst einzuschneideu. Mao kann auch gleich von vorn berein 
«Mt Um Hut l> Bin*» Zuge und duut an d«n Hand« derselben, 
«tbfud dt Hitfc nrttckgezogcB «iid. die ÜMiMla ia BImb 
nnitn Zagt trennen. Tat 40. Flg. V. 

OvaJärTOethwli- von Va/yoijiw (l*>42). 

Audi diese Mctbode gekfltl biorbar* Mu mU di* UaiU von 
and aoisen 12—15^ btther nrencB als mitm and Innen, b 

scheint, .ils wpiiii iler Hauuchnitt in Eioeni, An M i Ai-lschiiiil 
ia zwei ZUgeu gemacht werden nUsste. Taf. 40, Kig. 11. 

Dar 8chr!lg>clmL>i > i rmti fUatiMi n^St). 
fTaf. ■JO. kig tu II .) 

Man fuhrt da» Messer unter dem (rechten) .Schenkel herum, 
«ad stttsst es etwas neben den M. rectus oder in den M. rectus 
•aibat bis auf den Eaoi^ao ein. Man iiebt ia der aagege- 
teoea Rtchlaag schng altwKrit aa dar Mnlera flKclw hemia, 

aad endigt nach aan-spii uml hinten, also etwa in ileni M. bicepg 
aad zieht das Messer »chrag^ herHus. Man setzt es (Fifc- IV.), 
nun wieder im Anlange de.!« ersten Schnitte« ein, ond zieht es 
aa der AusaenilKdi« berab, his aian das Bade de« amen Schnittes 
erreicht hat Bei krlfligcn Scbeali«! aad fett anliegendem 
FleiHt-hf Ist die Operation gnt auszunihreu . auch wenn mau 
sich dazu niclii des von dem Aninr aiigei^fbeiicri Me.<isers bedient. 

Bemarlraa^M Mer die Sekrigsefeaitte. 

Bei ml^ea oder zerrinenen Weichlfaeilea laama aick die 

Ovalsrhnitli-' nicht jjut vnllkcinmen aunlühren. Auüserdeni ist 
an ihnen zu milrlu . das« sie eine zu grosse Wundflilche dar- 
stellen, und da»8 sie der prima ittlealio nicht gOnslig sind, weil 
einige Muskeln dabei nagebogea and daber gedrückt aad go- 
aagen «ardaa nissen. Aa«b wird sich leicht Blal ond Waad- 
aecrel in der entstaudonoii Hohlunir ans-nnimeln. 

Möglich ludcüs, das kunfligr Krlahrungen ein günstigeres 
Unli' il i^eMiatlen werden- Von allen den .Scbnillen dieser Art, 
scheint nur jedealaila die von air vorgeachlageae Melhode am 
rMhetta nd toicbtenea tmuMmmt aa Mta. ud eine «b« 
8» CUM WnadflKcbe n bilden, als wie die Ibiigea. 



Sie werden am Oberschenkel viel sellener angewendet, als 
der Zirkelschnili , weil mp mrhr reliuog und AufmerksarakiCft 
erFordern, eine viel grossere Wundflticbe vemraacheo, waa aa- 
meatlicb bein Missliogea der prima inlaalia vaa WichtigkoH 
ist . die Oatafbinduog manchmal schwieriger machen und Ge- 
legenheit sa Nenralgien geben. Sie haben indes» den Vorzug, 
liiss sii- Ixi ungleiili icrsiftrten Weichtbeilen mehr von dem 
Gliede erhallen lassen, und zur Bedeckung des Knochens mit 
beiaer und «iderer zu verwenden sind. Wir babw nr IBt- 
IttatetiiiqC mdknn abMIdra laMta aad fuhren nur die wesent- 
liehslea Modüeationea aa. Taxor zieht die Lappenbilduag und 
besnoders die Bildung Eines LH{>{ipns bei weitem den Zirkel- 
schaiite vor. Kr will niemals darnach ein Uervortretca oder 
BxbIiatiOB daa Kaochana bttriritt hahca. 

BUtat BaH Lappeas. 

Vorderer Lappen. H. Btli enpfahl ihn bei dar Aap«» 
Ulion dicht tthar dem Kate, weil er d«a Eiter aiaaa bnaaraa 
Abfloss geslaltM. Br wnrde mit Brfolg von £«yni» (1884) nnd 

FuulUoy geübt. Wir haben Darslelluii;^' ii für lüe Hihluu|; des- 
selben durch Einstechen nach Ytrdtitn ao zwei verschiedeaeu 
SlaOeD dta OberachMhah |eg«bM. & Taf. 401, Fig, VI— X. 

Bnsttch and MMnat dis LanNM. ftlf. n-IX.) 

Der (rechte) Schenkel wird gestreckt, der 0|)eraleur steht 
«B der iataan Seile, iasst mit der liaken Uand d|a Uaü, aicht 
aie mItglichBt weit von dem Kaacibaa ah. oud itHfl das Messer, 
indem er dasselbe dicht an dem Knochen hlili hiinliirrh iFiit. \\ ) 

Der Einstich ist hier 4" oberhalb de» Kaudrs der i'aiella 
fanacht. Man zieht das Ummt herab, und nimmt es, indem 
BHk die Richlaag desaeifcea fogw die i^äageaachae des filiedaa 
VW oinm racfclaa Winkel in aiaan ■laapfea vannHiddl« kann. 

Oer Lappan tat Mar 4^ log «ad an der Bads SV,«* braii. 



Der Lap; en wird \iin i1r-m nphillleu nach aufwtrts gi-kl.*| pt. 
die ilaul Aü der hintern Flache des Schenkels zurtickgezogeo, 
und nun mit ilem halben ZirkeUcbniile alla Weich Iheile mit 
Biaeounale bis auf dea Kaochn lorsckailMn. 

b ist der Moama dargestellt, «o dieser halbe Kreiseckaltt 
susgefuhn werden soll. Kig. \'ll. 

Der Operateur kann sich dabei auf eine Knie niederlassen 
und siebt auf. wenn er den Schnitt volleadea will. 

Bei dem halben Zirkeischniti setzt man das Masser schrtg 
aaf, mii «Iwaa aadi ahca gerichteter Scheide. Dadardb gmiaai 
man noch etwas Haut. 

Die Wnndllache von der Basi» des Lappens bis an dea hin- 
tern Kand der Wuudflache beliägl ä". — von rechla nch links 
5" im Dianeler. Die Leiche war Iqrdropisch 

Die Waadspalte fcckommt dadoreb eiae anenmriole Rieh» 

liiti^j, rl. h von oben tmrh unten, dass sich Atr M rrrtiis mit 
dem Scbeakel nach der AbsJigung An KiKn lienH nach aussen 
drehte. 

üsy blMaia «iaan hiniera Lajtfiea mit Gluck. 

Zmg ithttgl mir. weaa aian sehr hoch «■paliraa nIaM. 

einen Innern Lappen zu machen. 

ftxior furchtet hierbei das Aufischlitzen des N. ischiad. 

Nach Jäger stellt sich leicht Oedem darnach ein. weil die 
Arlarie« «eiche ia dem Lappea liegt, nicht wie ciaige meinen, 
d«Mlb«i fc«ia*r tmldir», mndtra In GagW^ ^ «blHorire. 

Ab Hatew SteDea laJeaa stakl TMlar. wwia er die Wahl 
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bal, den inneren Laii|<rn \or. utid hedieul «ich dazu eines zwei- 
scbaeidigen Messen, dessen KliD|;e 9—9 Zoll \mf: itl. Hei 
Bnmdiimm giebt «r des Lappra «oe LHage «od 9, M Kla- 
4*n «OK 4 QMrbgwo. 



Ich ziehe ilas eiuschneitlige Messer dem zwei8chneidig:en vor. 
weil nan mit Jenem riie Art dor VorwunduDR viel mehr in der 
GowaIi bu. Scioe Klia«« ■■■■ aWr BScttcbit mIuuI ud 
9-10" luK Hin. 



Ft^r l. IKimc^äcAf , wrn» "lan Jen L\rkt\uhni{i luuh Boytr in mehrertu Zeitriuimen auijft[uhrt hat. 

a. M. reclut frmorU. §, M- addueior imiyiMHt 
6 iM. cruraHs. IL - graeilis. 
e. - caMu» in/emM. f. - iemitendinonu, 

d. - taTtoriut. graeilit. 

e. A cruralis, daneben ü* VtM. k. Sem. udnadieus. 

f. iL adductor loiifius. l. M. txuim txitmut. 

— //. Ilautschniti zu der Ovalärmeihode von JUaigatgnt. 

— lU. IV. Sehrägichniu twth Blatiu$. 

in. JbiNMk des Mti$m ni da« nciMiii SduM iKeM Mtm dm mMM. 

n, ItaMtfn der innere Schnitt vollendet ift, vcird da» Mener bei « f» dim «TUM SteMjCfttpUHICl 
tehritg nbwarls nur! i!nu hmtr i'e^ ertlen SchniUf^ hingrzognt. 

— V, Wundfiätke, mna man den OcaitchniU nach der von mir angeführten MHlutdi auij|i/ükr( Aof. 

«. M. rtehu fmoris. a. M. grnniis. 

b. - trurali*. h. - tewimevibrtUMHIt, 
e - i-astuf intrmui. i. - hicfps (emaitU, 

4. ArL ftmoraHs. t. A'. iiehia^cHM. 

«. M. $art»riHS I Jlf. vanu* faMrmu. 

f. - va*>m internui. m. Knochen. 

— Vi -ÜL. Amputation mit einetn roniern Lappen. trrtrAtr noch Vtrdum ätirtk BmiUtlun gtbiUtt wird, 4" oberkaib der PtUelia. 

VI. Üat Heuer ist eMn durchgetlochen. 

VII. An- Lofptn wird ttufgdtoben, das Mmef i$l im 8*trif[e. dit «frrifn« Thäk vöi dm tirMacknitU su trauMit. 
«. h. Bände da Gekülftn. — r. BMd 4a OftnUm. — i, OtbtrtMtet du M, reefw, «o «r sfdk 
mü dtm M. «oifw vtremigt. — » JT. vaaiM intmua. 

na. irmM^fidcA«. 

a, M, utrtoriu». g. M. bieepi femorit. 

h. Yma fMUroK» /'Ar Lumm MrAgt i'ij'"). h. - iemitendinottu. 

e. Art. . ( . . . ^"'j. i. Nerv, iicbiadiaa. 

d. M. vattve inlerwu. k. M- sfm« 

e. M. vadiM «ttfriHW, bUd*t di$ gmu Ftdihe L • 

dt$ LafptK» m. - fraeOft. mmr'tln mudf lu mKmi. 

f. M. mtM. 

IX. WundfpaUe. 

X. Amputation mil eiutm vordem Lupjien, nach Verduin hoch ftbeu. fi'itndfläche. 

Männlicher l.eirl,u(itn, m'w'i iJcu M[(ii:ljiihn-n. Linke Seil r. Kijiiiu-h 4" uitirr dnti li^inm Poup. Breite des Lapptni 
an der BoMit 4". hmije des Lappens viiH der BatU 4'/t". H'unJßachc von rechts nach link» im grossen Diamtter 4". 

a. il. graciti». g. M. tuUM «OfimiM An Lappen. 

b. M adductor longxa. h. Ursprung du ikwim JTop/w du M. bieqw 
e. Arteria femoralis im lumen 3"'. (rmtirit. 

d. Arter. profunda femorit im lumen l'/V". t. N. iukiadietu 

e. M. sartoriu* { ■ , *. JH. semitendinotui 

f. U. rtaut \ '^W*** I. m. oddudor*!. 
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Kin Unterer L*pfam. Ta/. 41. Kf, 

Auf diese WeiM operirte alt BMrig; 
Voraclirift. Dar ÄMiaMM iMht w i«r 
(raektm) Obcnchoikeh nl tickt dl» Hanl itark nufc anAMiU. 

Der Operateur hcbl die Weicliiheile krilfiig uacli hinten unr) 
macbt ouD zuerat den halben ZirkeUchaill aut der vonteru 
Fiadie vorzUglidi mit der Spitze des Mesiers sogleich bis aur 
den KaocheD. Sobald ar uf dia ftaaaare aad kiniere Flache 
daiaelben aogelaof^t i»t, adelt ar das Itaaacr. alma aa «hn- 
!fl;en. hiuierdem KnocheD durch und bildet so im Herausgehen 
den Lappen. Die Operation ist sehr rasch vollendet, die Arterie 
kaan man im Moment des Dorchtcbneideaa fosaan onl aslweder 
bia nach das AbaScaa daa KaodiaM eaB|ififliinB , «dar aacfc 
vor den Durdialfaa nnterbiadta. 

Der Lappen itt zur Bnlft-kuntj rfrr Wunde vollständig ge- 
eignet, nird aber wahrscheinlich Gelegenheit zu Eiteranaanm- 
en geben. 

Diaaa Mattod» itt iwUcift, «am dia vardara Wei«klheile 



tioytr hat, so wie viele andere Chirurgen, diese Me- 
thode, die voa ihaeo eine Zait laof augattbt wurde, nieder 
Tetlaaaea. Br IMbrl ab Anad davoi u, dina die Lappen durch 
ihr Gewicht oft, und namenllich hei magereD Sufijccten, zu sehr 
herabgezogen würden , und der Knochen dauu beim Abucbmeu 
des ersten Verbandes zwischen denselben hervorrage, — dass 
faruer die LapiMDampulatioo weit •cbaMnhallar aai aad data 
«■dUch. vaM die anto VataMtaNT «lia^üofc*, «a BMiMias 
viel badaataadar aal. ab Ma ZHkabclilNe» 



Zwei Lippen nach RiTaton (1799). 

Jäger gicbt das Veriahreo nur ganz kurz ao, lud will die 
Operation auf jenen Fall beschrlUkl haben, «• 
ZirkelschaiU derKnochaa badaataad hdbl 
abgesägt werrfeo nuss. 

Lt Dran und (', v. Sieboltt il""^!; iihicu c-» aus, U. Hell 
machte seine Laud«leute damit bekannt, ^cAretner bat es aeuer- 
diags wieder empfohlen, AMI aber, (nmam, auHtt aad 
(BlUrlich, vetvaite. 

Motboa*. Hinterer osd ▼orAarer Lappe«. 

Zirkelschnitt durch die Haut, dann, uacbden die Haut stark 
aufwärts gezogen ist, ein zweiter duiah die Muskeln bis auf 
den iÜMChaa. Da «• dieser durchgeMgl wardan soll, wird 
daa Maaaar diebt var Ihn eiu^estochea aad herabgezogen. 

Dasselbe wird hinter dem Knorlien «n ilerlioil. Das dem Knuchen 
aihiUigende Fleisch wird mit einem kleinen Meaaer durcbge- 



Zirkclschnitt , Schnitt erst laf dar taaaaiB aa 

der innern Flache de» Knochens. 

Bei dem innen Schnitte nuss aUM aich httlea, die Art. en- 
nüia aichi tm iwcitcaaiale zu databzcbaeidaa. 

Ba M ralhaam. die ladicaiiaaaa dasa aaf daa Toa Jäger 
aogeppbcrirn Fall zu heschrHakens Jadaaa dacb aaf die IlVf- 

IlChkL-il ll.l/U Ccl,l!>ht /Li Sein 

B04«Ba '*•> Lappen durch Ela*t«sfc«B Back Vemal« (tlCI). 

Aaf dieaa Webe aperiflaa viele aad aamealUch fraazAalache 

und deutsche VVundilrzte. Nach Jägtr wird der äussere Lapi cu 
zuerst gebildet, was auch im Gaazen vorzuzirheo ist. damit die | 



Arterie so spät als möglich zerschnitten werde. Sollte schlecht 
comprinirt werden, so liann man sogleich nach der Trennung 
dar Acletia, var dar Uarchal(aaf, uatacUadiiB. Vtrnuk ataeb 
daa Meaaer vea Malea ein, 1$ Dran and De$miH v«w vom. 

B. V. Siebold will das Messer ftwa.s fekriimmt haben DcmauU, 
Hun und &cina machten den inuero Lappen zuerst, um die 
Arterie sogleich uoterbindeo , oder dem Hussern Ljtppeo die 
fhicba GrOaae geben za hOnaan. Bei muskuloaeai KOiper aall 
aa der Ualeni Seile nriecbea beiden Lappen eine MaAelbrIAa 
zurückbleiben, damit sirh spater die L.^jipeu besser an einander- 
legen (RuUj. Daa Einstechen von hiatea ist etwas unbequemer, 
gestattet aber eiaa baaaara BaattaMBC Ubar dia CMiaaa daa 
aaasern Lafipeaa. 

Operation. 

Die Weichiheile werden stark nach aussen gezogen, lad 
das MesBi?r vorn dicht neben dem Knochen mit der Spitze auf- 
geaeut und nach hinten darchgealacben. Siebe Tal. 41. Fig. III. 

Nach Mdaaf daa laaaan Lappeaa dank ■aiabiiabaa daa 

Messers, verrichtet man die de« innera aiaf gldaha Waba> Mar 

Lappen ist etwas lUnger als 2". 

Fig. IV. Die \Vuiii1s]ialii?. 

Nach dieaer Methode operirle Crro^« (Iä39) aehr hach obaa 
dkbi naier dam Qeleaka bei aiaan Midcbaa w» Rngaa aa- 

dullaris. Br bildete erst den llusseni Lappen und Hess der be- 
dealeadeu Blutung wegen sogleich unterbinden. Dann wurde 
der innen- l-a|i|irii gcüi hniUni und clienfalls sogleich unlcrbunden, 
und nun erst der Knochen durchgesagt. Dia Kranke geaaaa 
Tolikoaiiaen. IToif aebcial aach aaick diaaar Malbada apafitt 
zn haben. Der Knochen war aber zu kurz gefassl und musste 
zun zweilenmale abgesttgt werden. Das Resultat war günstig. 



rJ%. r.) 

Ba acbelat daa Dnirdtrelea des Knochens durch die Spalte 

der Weichiheile auf diese Wei«p lu sser verhtltet werden zu 
können, bs operirten so Benedict. Textor, Liuon, Bailingtr 
und bisweilen Ifayo. Maa mitss den TOtdlfa Lappen im Empar- 
heben der Weichibeib saaral blldaa. aaaal gariub der Uabra 

Lappen zu gross. 

H'egehautni iKi;;. \'l. rn uhie einen inoem bintern und elnaa 
Huaaera vordem Lappen, um daa Anstechen der An. femer. 
za 



Diese Methode wurde von Loicdham, PvU, LölJlrr, Paroitte, 
Langenbeck, Guthrie u. A< geübt. Man erlangt dadurch aehr 
Bcbdne Lappen, Ibra kaaalgcadttaa AaaUbmag «ifpiiarl aber 
fiele Uebuag. 

Gvfhrie (Flg. XL) teiehiet die Lappen dnrcfa balbnondnr. 

m!p:e .Schnitte in der Haut und der Fascia vor, was aber s:liwicrig 
und zeitraubend und daher nicht so zwecknUUsig ist, als das 
Verfahren von Langenbetk. Auch bildet er daa laaera La|ipea 
griMaar aad zaaral, weh« er naeb Uma tM adaa aagleich die Ar- 
terie aaleririadal. Aneh AwbM bHdei dea tanem Lappen za- 
ent, aad nimmt die Vereinigung: der Lappen nirlil Mir dem 
fl. bia 6. Tage vor, nachdem sich die i^nizündung und die 
Geschwulst gelegt haben. Indess Tenirsachl man dem Kranken 
dadurch doppelie ScbBMraea. Nach laagiahecte (1810) aabr 
genauer VorsdrlA aoll Man eben aa verfiAraa, wie bei dar 

Exs'lirp.'itifiii einer Bnl(j;:esrliwn)sl, Dip Lap])eii sollen die L>änge 
von i - i ijuerhugcru haben, hin dUnoer Uberacheakel erior- 
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vn. AbMbnltt. Ofwattaam am Obwricfcnkel. Iflt 



dcft küjrzere, eiu dicker läURere Lappen. Die Lappoo nerdeu 
fta Gnad« u aMiBaBdwgBlc(;l uml durch Heflpflasler . (!om- 
ftmum ndBlKdwnMHaeDgduilieD. Bl«tbi ein Gang «iriick, 
n iM diei 4w Beweia. dm aidi nocli eis Knodi««illick ex- 

Miireii will- Man ibuks Aen liii\\><: ilaiiii ilurch Chaific erild- 
tnn und die Loüstogsun;^ der ~<aliir ülierlasscn, 

iMtgtitbtck f^u'iA liii tx'^iuiiilcrs aiillallcu<i kleine« Meit«er 
dita a». Der Gebrauch dewelbun eriordert aber eioe i^ute 
Biilbaiiir: dtlwr hak« ich die ll«iebr«ihing M gepb«B. nie 
ni;»ii mil einem gewiilinlichoii tjio<spii AmpulnlioDsroesser opfriren 
mUwIc. Dadurch kommt es. diUiS einige Uaudgriffe vou der 
TOI iMimteck mB«K^Bga VoncbrUI «Mmcban. 

Verfahren. 

i)er l)|ieralcur sicIjI jp(i« >iii,«1 an der Hussern Seile des 
ScbenkeU. Ul es der rechle Mclieiikel , so Wendel er »eiu (ie- 
sicbl — ia4 es der linke, dem Kranken den Rttckea zu. £r 
mMhl jadamit d« «inaar« Lappaa luant. 



Am rcclilcn Scb«nk;l 

EiDschniU von unten nuch aurwarts. imieni die Weichlheile 
gui abfnoK«« ward», dann geht der 0|>ftr«tear raacb aauur 
den Schankal mtf, and bfldet den Inneni t4ippeD md iMit 

da.s Mes»cr. ohne es loi/ulasscn. sn;;lcir!i im Kri'isM.htrit itiirch 
die aoch feslhünfreiiden Weicblhi ile . luili m zuglcicd dir l.ai.i|ieii 
durch den Asgisleiilen und die linke Hand des Operalears .sellist 
heranfgezagea wordea B« baMan Lappn iat die Spitze de« 
Mcaierc nach sbca gawaadet. 

A; 1 liiiUen Schenk«!. (F$f. l'll—A j 
Hie .S|ilitf ilt» .Mussont »lebt nach unten, und »o wird der 
äussere La|i|>eu gi-hildci. rlHon macht mau den Innern Lappen, 
indem man die Spitze nach oben and hinten btU. Uer Zirkat- 
lehaiU wird näleidei, «hna daaa man das MeN«r toilättl. 

Jeder Lappen ist von dem Knocheu aus ij'-iMt-sspii S",'' 
lang. Die Arterie liegt sehr di-ullich l'rei. und kann von driu 
Aütislenien. welcher den Lappeu hHll. so lange comprimlrl 
werden, bia der Knochen abgelegt iat. da dies ohne geqialteae 
GoHf reaaa aoafhkriiar iaL 



Meachretbung mu Tafet 411. 



/. WKUtdfü-h' M';h der AmfmUUwn nie Kani Mntoni leqqMii Airich BibifleehM iiadk Ferduitt, — im dir Mie du 

ricMen Überuhenkels. 

a. M. rfctui und cmrtüit. t. il. qraciiti 

b. Ihe »chrüg dutchfchiiitUnf Arferie, — ihr fcdMan f. :U. .«emimem^raiMIW u. BiaitMidiNM. i 

Ijeiitahe i'" im Diirrhschnilt. ij. A. i.<riiiadi(e > im LofflH, 

e. M. urioriut HtiM eiiiei klrinrii Arleriet fi^t^^^g- h. M bie«p$ \ 
d. M.multtt bMttm u. 'Hidiutor magtitii J"**w^ f. M. vaitui efUrnu$ f 
Dtr Loffm in, wm MUirn Tluü du ätwthna m |«iMhiHl, S'/i" Ion«, dk fUHÜtgtndi WtmMidu «m 4m nardmi 
nttl du ObtnthenluU W* nur Soeji du Lappna, l'/i" Umg. Der LmfiftK btdttüA die lfMwqtäcihe «Ar hapum. 

— II. .-If/i/juld/iLifi (rii; 2 tri; i'.r II n.ick RavdUm. Der /.iikiluclinill ml rollrndet , dit l.npptn sind grtu' !'! Sit müssen nun 

uotk nach aufwärli geulüagca, aiU an der bü^ttellt lufieiukit WeichUuiU geirenni und endlich der hnocheH hoch 
obia ditrekgetägt vtrdm 

— /m iY, Bildiiwj rim zicei filliehen Lappen durdi Eintlftheu nach Vermale. 

III. Das Messer isl von vom nach kitUeti durchgeuosien , um den äuturn Lappen su bildau 

tV, IKlMMllJM«». 

— V, AMmif <<nai «anbm wmI «hm hiaeem £«p|mim durah Knalaetoi «adk Parmale. Jtaa Jlmir Ut «am afafCMoMM 

MR dm wtrdtm Lappen w htUm. 

— VI. Modificauim dieyer Meihüdt Modk J^iynhoMaM, äuiflH dn* anle Ltppm hM mu dir tmrdun, hoft mu dtr dmunrn 

Fläche genommen wird. 

— yU—X. Ampxaalton mU steei seüUtken Lappen durch Einsrkneiden. nnrh l^wdham — Langenbeck mit einem groutn 

gewiihiiiiilien Ampiilnlionsmf^ier. 

Sil. Der Operateur in-A( mii ieimi linkrn flm.il ilie H'tui uml ifoü l-ltisrh iiaih nuficnrh. srhiieiiiei ton hinten 
nach i'or« den äiiiieru Lappen ht rims iiwi fithrl ilniiii Uns Maser scgleich hinter den O^nTsrhrnkei , xm\ es 
in den i nrid rii \t'inkel icieder eiiiiinelzrn, tcm liic //unrUKp /.niif anijiebl uu/i bildet so den iiinern Lapyten. 
iiiilrm 1. I i,'. r</ru naclt hinten niineniet. 
Vlll. Das Mi'Sifi i>( im Begriff, den Innern Lappen ;« bilden, icobei die linke Uand des Uptniieun die Haut 
und das Fleisch vun dem Knothtn abhebt. 
IX Oer Üperaleitr zieht nun. ohne abzusetzen, indem der .Usittent beide Lappen zurikkkäü, das Steuer Ainlen 
Aeruffl dttrch alte Weichtheile nach aussen. 

a. Art. profunda [emori$. — b. Art. lemoraUi, — & Vena femoralit. 
X. Der Operaum fihrl mm dat Meuer «i der vordem FlSeke nach aasseH voUendt herum , «m oJfe WiU^ 
theite SM frenfwn. und diel,! liali'i die Uand um den ^fetsemtirl , oh'tr dat Heiser lu-znlatsen. 

— XI. lKe% seitliche Lappen durch EtnschnndeH tnU i-orläufigen SchHUten durch die UaiU und Fateia nach Gi^ie. 
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Ourehufunf dei Enooh«ns. Unl«rblnduji(. Verbu4. 
Kti Lap|>ruani|iuialionfn muii man mancliinAl die SlK« tlalt 
M der f or4«ni FIkche det Knochen uthr aa dewea inarar 
•der tauertf Salt« aaMtin aad in teizicrm falle dabei kaleea. 

Bei starker Muakulatur (ulcr hoc liausccfijliripr Opcraiinri ^niii;;!-« 
die Uknde nicht zum Zuruckbalirn der Weicbtbeile , mau rous» 
dnu dBa cespaltea« (:om|ires»e uchnes. Weaa dia SMge durch 
daa (nmaa Trochauler gelUurt werde« mau, eo kam «an ikr 
Mfwälea mit Varlkeil eine schrRfe RichlunK fcehm. Die Ma- 
lere Flachf Hrs Schpiiki'lli.iH>i'li- ns (»icbt Icielit zu S|i!ilti rii Vi^r- 
anlassuDK. Bei der Aiu]iiit>iiioii im untprn Dntld iiiuii*i mau 
mancbmal die Sckae des M. adductor nacnas einsclineidcn, um 
di« Arterie, galfiannt ron der V«b«, aniarlHndea sn kannea. 
tmg empiekll. beide Gelhaae cneaamien nit der Sehne des 
Muski'ls zu umslocben. wa« nicht lu Mllii^rii i*!. Man hrmic lit 
die Art. cruralis iiicbi. wit^ Hey will. dtf|>pi>ii zu uiii<>rliindpii. 
•bea ao Wuig ist drr K»lh vou Uetj, Sevritle, Larrey u. A., 
iia («MiaichaAlidi mit der Vene an uui«rbinden. in be- 
folfen. Blnm die Vrae unirewilhalich alaifc , so le^e man eina 
Cla'pirkuf rl (Irirmil iiii'i •irlill.'ssc sie mit einer Ligatur nur im 
äuüüiTiiti'u ^()lhluü('. Die Zwfi^e drr jtruluuda, üu wie die 
Maskelttste liherhnupt, mo»» man, namentlich bei bober Am- 
fnlatian, aehr tatgsua aufincbea tind durch Fftdea achlieeicn. 
' Den Narvm iaekiadiena aehn^e maa quer ab, weaa er irfand 
hervorsteht, um NeuralEien zu vcrlililcii. Hat man dpii Zirk?!- 
schnitt gemacht, m iitt va ratlüaiu , wa liiililer, die FaMin iiu- 
zuschneidrn, um EiaxcfaoUrung der Mui>keln zu M-rbüim. ob- 
gleich Jäger dieae Vorsichl (Hr nauOthig erklärt. Die Anlegung 
cinea Bipubtnaihnadea nncb der Oparalian (Jttfir) haha ick 
für unnfllhljf und nnzwerkmitssif», wnl pr Immpr bald Insp wird, 
bei etwaigen .Vachbiulungi'u das Uelfueu der Wuude ers-chwfrt. 
und bei nassen Ura8rhlä|;en die Weichthelle leicht eiu^ichuiirl. 
üb die Spähe bei de« ZirkeiacbaiU «{uer oder vertical auu- 
legaa aci, darüber riad die Meiaaagw aehr gcthelN. Mir 
scheint die Auiehl von Jäyer. drr queren den Vorzug; zu (^''ben, 
die richtige zu sein: der Sluni|ir liegt so viel lie««er auf der 
Unterlage, und der Knochen ragt daun nicht m> leicht heraus. 
Jfalfo^n« eapfehll eine acbiele Riditang, welche die Quenpalie 
•haadaa Mdlt anaimaN. Die btatige Nnlh aali naa aar an- 
wenden, weaa die Heflpllasier keine sichere Vereinigung ge- 
währen. Man gebe aber acht, dasa die HautrttDdrr .sich nicht nach 
innen rolliii I in iln|ij . lii-i Katieu ist dem eiufucben vurzu/ir hen. 



Beim LappeDicbnitic Imuu aan seilen ohne blutige Nalh aus- 
kaanen. Die Ajflicatien einer gradairlea Compreeae aacb 

den Verlauf der ArLcranÜ. (Kitin) ist unntitbig und unpassend. 
Die Dalerbindung der Gelksse zu anterlassen ( Koch), grenzt an 
Lciekttiun n"ij .Siuin{ir in.in .un liehMen horizontal und 

varbiadere die Biegung desselben nach dem Becken durch ilr- 
hsbnng de« lettleren. Die hiebt gabogena Laga aof dar ape- 
rirten Seite (ü^fiiors) ist für dea Krauken unbequem. Die 
propbyladisehe Anlegung des Turnikels ist bei guter Aufsicht 
unnnthig. Ilerhiniaus und Madame l.achapelle wollen beobachtet 
haben, dats der Kopf sich nach der Amputalioa tiefer in die 
Hanne zurUckilaha, dai 
■0 das Beckes raraigaw 



Den 2t. November ISiO aiachla JMea üorton ia Philadelphia 
dIa genannte Operation bai aincM SS Jahra allen Mairoaea. 
welcher ia Folg» claer iraaaMiischen Hlflgelenksentxttndung 

eine knfirhfriie Aurh^lose dieses Gelenkes mit Adduclinn be 
kommen buitc. Er machte einen Ii" langen Schnitt, welcher 
n. Ablhl 



Vi" über dem Trocbaoter naj. aafiug, und gerade auf dea 
henrarmgendslen Tbeile des Trochanter einen 4" langen Qaav- 
acfcailt. Die Moakaia «urdea ail mOglichaler Schaaaaf 
Ihrer Fhaera fa der N&be des Troebaater rtagsheraa raa daai 

Knnrhpn ce'reniil. na das« man dir Zrifji-finjjrr in den dadurch 
enisiandfuen Hauiu zwischen den bpidea Trochaulercu einführen 
konnte. Mit einer starken schmalen Säge schnitt der Operateur 
d«a Knocbaa fier datrck, ao daaa dar SchniU ia dar Uiua das 
troebaater major aaHagaad faaea an aatem Tbeile dasSebaakd- 
h:il«i'i*. etwas über seinem \'ereinif:un;r";[iuncle. mit dem Schenkel- 
koaibpii endigte. Der SL'heukel wurde nun vou dem andern 
entfernt, dH-sKiiic n.i. K .luxsen gewendet, das Bein in gestreckte 
Lage gohrachi aad beide ExlreniUlea parallel aebea einander 
gelegt. Bs arachien dia kranke BxirenfHU an Vi" klmr. was 
7UI11 Tbeii von einer hchieren Sielliinir de.s Becken» abzuhängea 
fichieu. Es war keine Arlerie unierbuiideu worden. Die prima 
intenlio wurde nicht versucbt. Uie Uperation hatte 7 Minnten 
gadaaert. Am 20. Tag« nach der Operation wurden r oraichtige 
Vcraaebe aagesldll. drr BiirenMlt die aatlirnchea Siellaaga« 

zu gelii-n inid von Zeit zu Zeit BewegiHitrm m-, den iinthigen 
Abwrcbslungeu von Ruhe mit derselben voi (iiiinitmifu. Nach 
und nach konnte der Kranke seihst Bewegungen damit ausrnbren. 
Sechxig Tage nach der Operalioa vermochte er an Krticfcen su 
gehen und an I. MMn 1927 war dIa Horsldlnng denalbaa 

Nollendel. V.^ schien wi iiu sich oberhalb de« Sügescbnilles 
durch kodcberiieii Ei^ndal eine Art von Cieleiikiifanne gebildet 
habe, in welcher sich der Schenkelknncheu bcwecie. Der Fuss 
koonia 24" weit rorwArts. iß" weit rttckwllris, 20" weil ia die 
Adduellon gebracfet, nad 6" wall aaeb einwirls gerollt worden. 
Wenn d-p Reine pestreekt waren, so zeiple sieh eine leichte 
Verkiirzuug. Der grosse Truthauter war ganz unlteweglich. 
Bei den Bewegungen war das Gefiihl nicht so, als wenn rauhe, 
sondera als wenn glatte Gelenkilachen sich gegen einander be- 
wegten. Sceba lahro lang boihnd aich der Kraake dieaatü 
gunstigen Zustande und arbeitete als Kislenmacher ungehindert. 
Nach dieser Zeit bOrte er auf, ein regelmil»siges Leben zu 
führen. Das Gelenk wurde nach und nach unlieweglicher und 
eadiich wisderuai volktäodig aacbylosirt. Die Kxtreniuit blieb 
aber gatada gaalrecktnnd koaat« luaGab« 
Nach 2 Jahren starb der Mann an Tuberculaao. Oia 
wies« den eben angegebenen Zustand nach. 

liinlgerf in New- York machte dieselbe ()per.^lii)n am 24. No- 
vember 1830 is Gegenwart von Moll und Sltveiu. Nach 6 bis 
S Tagaa tnilan aiaiga aabircn ZahUo «in, aliein nach sechs 
Wochen war die Wand« raliaUlodig remarbi und der Kraake 
verliess das Hospital 4 Monate aadi der Operation Tollkommen 
genesen. Im Juni beland er sich noch wnhl 

A«am«jf verrichtete dieselbe Operation, schniii aber zugleich, 
um dia varlMagrrl« Bxireaiitat auf das Maass der andere larflak- 
zufUhrea. aia kalMUnigea SUck obatbalb dea iraohaalar aiMr 
aus. 

J/aworieuei? Tührle die Ojieralion den 23. Februar IH47 aus. 
Es war ia Folge von Cuiaigie eine Verrenkung des Kopfes auf 
dia losia avalia wafbaadaa. Bs hatte sich eine Anchylose ge- 
bildet , wobei dar Scbaiikel aaf dem Uaterleibo lag. Das Kala 
befand sich In der Hohe d<>r reehlea Schalter, and der aaf dea 
üliiT>.chi'iikfl (;.'|.e'is;i- L1uter»chenkel konnte nur sehr nuvnll- 
stitndig gestreckt werden. Nach der Aelherisation wurde der 
Kraakaauf dia linke Seite gelegt. Bei der Hohe des trochanter 
mi^ar mnla imrallcl ml der Achse de« Gliedes ein haihelif- 
tischer Gtuschnfit gemacht, dessen ConcarilSI nach vom gerichtet 

und wel. hcr 7 , 1, ir ",ir. Diidiirch wurde die kio^crr Kliuho 
des trochanter maj., so wie eine kleine f orlion des Körper* des 
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l—llt. Amputation mit l-ivetn äiistern Lapptu durch Ein$UtktH, ~~ OH 4rH mtddtdum SMIm dH OkcrMftmftifa. 

Hoch ubeu, liiil.'fr Srhtiikfl tinr» ilannn. 

Orr Afnoi-i fn ir.-.ri.'r unter der oVrjlfn Spitu iJn IlwkMiv *<>jcr mr. :iU;rjiü;i. diV-i^r .si»iif Vrrng 'Ix /"»rrplifr«» 

44t attrtthtnkeU li>". ß(r tafgara itt H" laa(. «n drr Basti ißff," tfttt- Die ■t'uisif/iü.'t« helrägi in qiirw Swniun^ in ihrm 
grUHm ItanlanHr 4". 8r hm» dft rtdkl%t CMim, m» dit mmdNIdlf MUoaiMn n MMm. 

M. gneMir. «• K MTlirfa*. 

». — addurlor /»nf. k. — rfrtiif j" 

c. — — pori'ir». — coitM I 

d MUftmenU: Pai lumn dtrtttbfn vor hitr ■<"■ (TOM, dal ti. — hicrpt. 

irr dortiMfr litgmätn Fa« 4'". I.' iV. iicliiaiiaii, ' 

«. ifct» »*»/. /«W"», luintii fi ml li >tteiig l'/i"*! M, —mitmä. utii I 

in» giltMgm Km 3''V «f. adteMr m«m». 

fm AI» CHWtEp« 

ff. Ate iNmtai^y 4f* ITiMckcm ycHhdft S'^" »toteA A« iiiilW«lfa IMbi tt m i glt u . Uidtir Oicr- 



i'.rirhmt im MmM i m «Mir SMIf U". t^pni teM« law Mk m *r Bmb, Lm» *" 
äui. 3 1 Hailitr ZMtMiMt «M mM* mA Mli, «m Ar ANb «• ttf/m» m g/Ht^UM *• VamUf, Air 

«. M.MrMr«Mk - ». äitirim,imbmmi'"i to rtai wrf «üh» mum. «m <i «W iiwit«'" dwfc - «. «.«MlM* 
Alf «rMw. ~ 4. M netm, — c. K «ulii« crffmu. ~ f. H. Nh^ fiu m U , — f. 4rt. Mnä — JL Jt I w Wrt i, 

ugeR <ta r(ch SfJir turüclgnBgm kalte. — i. M. ifmittndin — k. M. irmimimtraH. — (. M. grocftii. ~ ■« K | 

///. Üieht über dem kuif. Aeufutrer l.app>u Lwke Exirnn. einit allen magern IVeibef. 

Dir tifmitn Mlmd an 4tf toam Ml*, «ul «trni ^'jk.si gtgtn 4tn Kraitktn. D*t Mattr inirtf« aiiltm euf de« Bwe H tw 
gfitfit, 4" «tcrftaA imtantn Tkdin 4at M\t»k»Omtt.ltt'\'. tnir» (tk WcMMiflc noM ausm gdiaien mtriln, miMt (Tonftt« 

rfiV^f an /ffl-yi-liew rwVi e^rfffln^rf . irnrf n-cÄ fcrnffn difA( nthra ttrm inntm R^n4 dr$ M, ^icrpi W(frf*T aut^tttociien , t*.' flatt 
ditttf AfujAi't mit tn dfn /.iifp-'n gr/arit nrrfe. — Vit Arterie vuräe rrtt bti drm haiWn '/.irkt.'tdi'utt gflrtnnl. Diu Messer 
Kvritt hii an dar vnlere Enät du UhmtlmluU turaigtagm, unä iitdtm e< auf dit ojt angigcA«!« Wt\n htrauud>Kill , ein kath- 
Uftm (cMbf«(. — Mm wanb M(v ttmkmaBma ^M it i t *n WWMMii, Ar kalt« MmWW aiNinWM. Wum ito 
' nickt nAr «Aar/ 11*4 H» KMnMtkr KNtf M. J* lalwileM Ml MiM dM Jf. racdw dMi JfuMT jMr MdU, «■< WIM 
dsAn' /MlgrlMdrn werden 

a. M rrcliii l'mvris — Af ••iii<uj fitrrnn im /.■ipficn, — c. M. hicept /emorii. — d. Art, femera^n. mi .'im 1 1 ,"' 
grauen turnen. IHe IVim M'-ßt lian^iH/». 'litcf» t'^n» x£eiitn uwd Aaii« ein turnen von 2'". — e. M. MnimrmttranQi. vnd umiirnd. — 
/• üf. MrroWiii und ^racitti. — g. M. adductor magnut »nd vaUkJ tntemiit. 

Der Schenkel hatte dicht über dir SägettiUe rin« Prripiterit von 9". ■- Per iMfven vor 3" tgng vnd «n der Baut i'/t" 
inil, -- Die H'uniflfocAr hirU im q'i'r'n [hiri-hmrMiT des ZitkeUthKitlet -"/," — Der Luppen litdttkU Ma tVaa^/titht tlkr h»fMKtm 

— iV — Vi, Bildung einet innern Lappens durch h^iinieciien. IFuml/IäcAe an 3 t>tnehittlenm SitUt». 

IV. Rechter Schenket einer alten magern Frau, 

Kinttidi * QurrAng«- Itreit unttr dem ugam. Itap. JMi Amhulnw f a wM t AM «Blv 4m frwlaalir ariMr. — Ok 

ri^frf« Ii« OhmciinkeU dickt »her dem HaultckniU Mn« l!f — Ar l^fm 4" Itßf aM iir laito &•/>" tn*« — M A«il^ 

mnit/läckt in fvnw >{>cAiiin|| «w 2v," lang. 

Lim lim Kiiutldt tu aactfli. tnrekt aaa ■<«• HVicAUtil« gar aicU «mi dm gatthm aInsMcn. Man ilicAl dat Munr 
diclU an iriirr mnrra Ml« rin, ifakt m 4" k»<I, and ttkatidet et. irAniNi H* Unt aach ai(ArM« ^[«cagni wM, htravi. Wmm 
Mft dfo //oMl nicht tugleidi aufwärts rtc^t. frrfm die Mtsskein tu stark htrtvr. — Den haiten Krnssrknitt mackt man am lieksUn 
A» i atnaetnen ;4niii(i«n atnid tvar jedci it%<ticlt hit auf den Knixken, indem man autk hitrhei die Haut stark suricktiehen ISttt. 

a. M. reclut femarit — k. Art. araimftaaa femmia aalcrwr, ttktSg dmtittArsUXm, kaltt tirm («ndnjeAaAiict«« Onmrag 
mit der Art. pro/, /emorit. — t. Jbt. fff. fmnU. — dl K farttfAM. — «. Art. /flaoral. tetsräg dankithnlMm. — /. Jf. addvctor 
long und pclin — h- ff- addurlar parvut und gronlb. — Ii. M. aroiflnidi*«. vnd «mAacaitraaii«. — UV. MWadIc. tckHg 
dttrrJ<scl\niiten. — k, .M glutaeits «iiTimi.i. — l \ n *Mrf(cii# quer dure)itdu>tUt». — m. tl.\ 



V. AwtBulation \h dtr Milte de» rechten OüerKhenktlt eintr magttr» oAM Fnm. 
INI JteM wfc dM « ii i i i Hii rt i l i «I «Umt mm »A". Mm 4m Littm 4», Mit 
itr WattifttaTii» IMdtiMam mm tiMa maA tUk W*. jif]MMi dir adH^T äMvMMHMH 




himen de' i'ffrntl^mdtn fmw 3l"'. Ar OimIU« IMfrit i 

a. M rectut femorit. — t, JIgU , 

HKrM (nraSt imnfdto WMeliMb (ar «Ml «W aatClMMa m Mm, «Mit wM £anwn tn gm«, anal «Mt wm 

das Messer diM nehm dm A'ucci'i'ii ein, w <{aH I«« Mtlter/Udu den Knocke* itreifl. Sebald der lyapj^rn geMidet Iii. fattt «*• 
Hinii'tit 'ii' Arim' i, r. - or.primirt .nr. oilfr 1*0X1 UHlcrftinil«! jogJn'cA, UM ifj> Opfralron ncAig v(>lj>ni/'» t'i i r,;.«!! ATan maeAl 
nun dm haiben Krristchnilt , indem man die Hatit gut in die H$he tiekt; und sägt den KnsKken ' , ZoU h&her ais der fCreitaiktklH 
gniMuM ist, ah. 

VI. Rechter Schenket. Mann, hif Säge wurdt 4" oberhalb dtr OmMm dmrth dm MnitekM mftHurL 

r.,rj- Hinum tmadH. mM 4m Mmm d* «At ■» 4m Mndm dMi^ Am, 



Der BintUeh \eurdt von rar» '»nl« fMMM, «lili 4m JMmmT WR «HiM ■» 4M l>ld>M dM^jl» AM** M l«* 

(urdctanoaiaar Ifaai, dtr kalte t/riMcAniit. 

«■««•a/ Ar Lmmk wr 6«Aiaka « 'iMt — an d« flaii» 4>A" Ml uhI >/." 4Uk. «b JMmmD WhmllMa >V." Mk 
Ar Ca)ipfa «ar Midti >/i" *a hin- Ar faaMM Mr kwr •/<" 

a. *f rssittis iitrmus, — k. M. tarlorivi — f. M. trmisnemhraftts. - d, M. lemimrmhranitius quer durchgrschnillen. — 
0, S1- 'lif^y.i. — f. ^J. i'orliif externus. ^ g. ,M. redus femoris. K Afit-nii F.Tn^r cji ln.vitn J'/^ IHf: tihu im ii.rtt.n i'". 

Die Vene liegt mehr iMcA reelu*, dkU tuben dar Atitria. BtU* Gtjäitt Agtlm litk Mark unicifnofni iiikI musiten txki^t 
dkr B i l B W i dMn » wit ia MM «aniiN. 
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OS femoris freigelegt. Der Schenkelhals aber blieb verborgen. 
Nmch ver|:ebllchea Veriuchen, den Knocheu mil dem Meiuel 
■■dScUicd, Bit dtr LiitM'KkM Slociuch«ne, mt der hahae- 
InMiMnilCM Sftfe ■. il w. m irmm, MWgte mn nkm 
dag Verfahren von Darimi. Ks wurde nur Eid kleine« Gp^A!l.1 
unlerbuudeu. Die Sirerkiiii^ der Kitremitai koonte aDfau^s nur 
•ehr nnvoilkoninica aus;;c[uhrt werden Da eiue wahre Lähmiuig 
dar Mukela zu benerkes war, «o wurde et wabrachAialkh, 
4km der N. iicUad. mdnIllM no r dwi mL lack md Mch 
konnte die i;prndf< Lage hergeeteUt werden — mehrere Knodien- 
■pliiter losten sich lo.i. 2 Monate nach der Operation konnte 
der Kranke an Krücken gehen, die Kjireimi.ii war mehr als 
t*/«" klirier, «U die «Rdere. Nack ud nack aMliie sick eine 
Mdlicke Bamgngaikkigktil «itdar kar. 

Roberl Froritp empfehlt, eiaea LttigWMCkaftt taa aar 4^1« 
machen, die AnRetzpnncie der Mnskela aad Wekhlkene «ad 
aamentlich des M glui.ifii> iruMmuK ahzutrennen, die Weich- 
Iheile diirck auinpfe Haken 2Vj" weit auseiaaader su ziehen, 
dia ^aara Daw kwi a «idaa g mit dem OiteolaB n nacken, die 
Bxlremilftt in die erforderliche Lage la briafea aad die Wnni- 
rftuder wieder in vereiaigea. ür hoA auf diese Weise eine 
fiina iBMMla «laagaa za kAnaa. 

>>aiallaa tm hMkmm. (IV- JV- f'- ^1 f«i 
LHageaschain bis aaf das PerimwMa vaa LMage, von 

9" oberkalb , bis 3" aaterhalb dos Indiaatar najor. Bin Quer- 
schnitt, dessen Miiic sirh auf dem erhabensten Puncle des 
Irochanler major mil jenem kreazl, und denselben nach beiden 
Sailea kia, um Vf,** Ikanagl. Man trennt daoa die Maakela 
.aad «aaMadlck dM vaHas «itefaas foa denKaochen. zer«chneidet 
dabei die Fkseni so weaif als mflgliek aach der queren Rick- 
luD|r. bis inaa endlich unterhalb des Irorhantpr major die Zeige- 
Hogpr riugsbemm um den Knochen fuhren kann, lim dies mOg- 
Jick zu machen , muu man von vorn her die ganze Hand in den 
ScbalU dittatea. Maa ftlbri daoa eiaea Ladottiaaaa oder eiasa 
Spatel vm dea Ka««k«a herum, and s&gt deaselkea aill oiaer 
Slicbl&ge oder besser mit dem Ositulunir durch. 

Die Uauiitschwierigkeit bietet hierbei das Durchfuhren de« 
Laders oder Spatels. Auch das Durchsagen dauert sehr laage. 
Waas dar Kaocbea Iber >/« darehgesHgt ist, daaa kaaa aaa 
na alt ciacm Meinet volleads dorabsehlagen. Maa tteekl dabei 
den Meiuel in die Spähe und ihul mit dem Hainmer eiuen .«i.nrken 
Schlag darauf. Dann springt der Knochen augenblicklich durch. 
Die Kfltteasage hierbei anzuwendoa, ist ackvierig. da der Raum 
n aaia ial aad die boldoa K«toaima la «saif voa dar Pa> 
laOclo irinreickafe Utaaca. 

aaNhslaaav das ostaaris, weteaTsehrtmaMag des s sl b sa, res 
A. Wayae la W fca ise g. 

fithrie Adscade aaa: 

1) Biae Osteoloada aMiquo>tnus?ersa feawTfs wegea tkacU- 

li.'icher Rngenkrttromong iiml ,\chs(^iidfphang. 

2) Eine Osteolomia obliqno - trau»viTs,i l'emoris wegea rbachi- 
tiscber Bogeakrünmung und .\chsfndrehuDf. 

9) MiM Osteat. traaarcia. daple« feaioris d. «agaa starkes 
Hfakeas dorcb eiao aagekärao fllWBzalioa. 

4) Biae OsleoL trans«. duplri femori» d. wegen Hinken« von 
Uakueitiger Coialgie nach vollendeter Bildung eines kUnd- 
Bcbcn Gelenkes. 

Wir lassea hierbei die wUkötlOm MoaMato «iaiger Opo- 
tadaaea foigea: 

I und 2) Am 29 Jnli 1851 vollführte .ff. die Osteotomie am 
rscktea Okersckeakel aad Uaterscheakcl sogleich aach eiaaader. 



bei einem Manne von 2ü Jahren, der an rtiacbiti.ncher Verkrüm- 
mung beider Oberschenkel vfii Unterschenkel litt. Die Opcralioa 
aai Oborscbeakei tiibrderlo keiae Uaierfaiadaac. Die Scleraiii 
das Oborscbaakaftaaebeas ofockwerlo du Slgaa aan a ra t daat- 

llch. Nachdem der Knochen zu '/s durchgesägt war, riss die 
Kette des Üsteolomet. Der Versuch, den Knochen vollends 
durchzubrechen , scheiterte an der grossen HUrte dessolboai 
Es wurdea aua* da keiae Ketlo sar Aaakldlo sar Haad «ar, 
iwat Melaid bi dia Sakainriaae gesoakt, aad darob gogoa. 
seitiges Anseinanderdrfingen die gewaltsame Trennung des 
Knochens vollendet. Nachher wurde die Durchsägung auch an 
dem Unterschenkel vorgeuomnien. Du- hiin-miuit wurde gerade 
gelegt, die Weichiheile mit dar unschlaagoaea Halb versiaigl. 
kalla ÜMtckMia aagamadat. Beide O^erallaaMi sasaaM 
hatten nickt ganz '/i Stande gedauert-, der durch Chloroform 
bei&ubte Kranke halle nichts davon geluhlt. Die Reaclioa am 
Oberscbeuki'l Wrir ln-diulcnit, dir WuLiie am L'Uierschenkel heilte 
durch die erste Vereiaigusg. Da sick die Koocheastackea dea 
Oberscbeakels foriwuhread vefacbobaa, aa tiallla akb oiaaataika 
Blleraag eia. Die Einseoknsg des Stachels von Malgaign«^ 
welcher 18 Tage lang angewendet wurde, verhinderte die 
fiTiicr«' V erschiebung. Es sliesseo kk Ii nni^'p necrotische Stücke 
der ScbuiiiriUider lo«, worauf sich die Wunde oacb 7 Wodwa 
schloss, der Oborscbeakei fest aad die Foria tnlMadflaUBBead 
gewordea war. Den 7. September warde der andere Ober- 
schenkelknochen durcbgesHgt. Um die elfenbeinerne Hürl« des 
Kiioclictis licssfr uiierwiudeu zu kiHmen , wurde der Knochen 
an dem äussern Rande des vastus cxicrnus und am üussera 
Raade des vastas iaiavaaa Uosgelegl, das Periosteum oboa aad 
nolea ia eiaer Ausdekaaag voa abgelöst , 2 «chmsle Metall- 
streifen tum Schatze der Weicblhelle eingezogen und der Knochen 
mit einer schmalen Bitgeositge schief diirchf;es;igt, waü dadurch 
möglich gemacht werden konnte, dasa das vordere Ende des 
Sägeblattes ausgehoben nnd dann wieder eingebAngt wurde. 
Am 25. Ociober wordea dia Kaocboa dea Uateracheakels dareb- 
gesiigt Der Rraske warde bergesldlt. Siebe Fig. XIII. 

3) Den (), DpnTiiber 1851 schnitt M. ein KnixliiMiKi n k \ru 
%" quer aus dem rechten gesunden Überscfaenkei bei einem 
9jilhrigea Madehea, an deasriben eben so kurz, als den liakMI 
Obeiacbaakal aa aMckaa. «elcber letiiai« darcb aagabnaaa 
Laxalioa bb VW kOner war. Br aakai du Sldek aas der 
untern Hulfte des Schenkels. Der erst*- Schnitt Wixr mit dem 
Osteotom leicbl Huszufübreu. Bei dem zweiten Scbaitt aber mussie 
der aaa sckr bewegliche Knochen mil einer geraden Zabnzaoge 
festgehalten werden. Disaor meiia Scbaitt varda aiier nil eiaer 
Bogen-suge gellthrt. desaea Bbit aa godrekt wardaa war, daet 

die Zfthne nach dem Bogen gewendet warru. Die bei dem .\b- 
brechen des Knochens entstandenen scharfen Knocheorilnder 
wurden mit einer Zaage weggeaommen, die Sägespane durch 
Siaapriuea voa kaltes Waater aatCuat, aad aackdaa darck 
die MaskdzBBawBeBziekaag beide Kaackaa aaeiaaadar gerickt 
wnren, die \^ undc durcli die umschlungene Nsth vereisigt. Die 
tixiremiiat wurde mit einer Klanellbiude eingewickelt, ta eiae 
gut ausgepolsterte, im Knie biegbare, Uohlichleae gekgl, aad 
die Bxircaüuu ia dia Aafaiiibrialscbwebo voa M^aisaiiea ga- 
hängt. Kalle Panoaladoaea. Rabe, altaago Diu. BaMga 
Reaoiion, Delirien, Bluiigel. Am 3. Tag Entfernung der Nathe ; 
die Wuodrandcr trconleu sich ihrer ganzen t^nge nach. Aus- 
fliessen von viel Blut und Eiler mit nachrolgender grosser Er- 
ieicbieraag. INo Kaocfceaeadea «area 1" weit roai Perioslaaa 
eatbMeet aad ritlea Iber aiaaadar. Dar Kaacbea warde darA 
den Stachel von Molgaigne, welcher durch einen zweiten Stachel 
an die untere Schiene befestigt warde, ia der Lage erbaiica. 
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Warme Umacblile*^. Appciiiloniekeil 16 Ta^re lani;. Stilloof 
des Dur»U's durch ^^ui« -^ Ku r, Am und i-> J.inuar wurden 
loigciUiMeDe Knochenporiionen eulferDt. 1b der 7. Woche wurde 
iar Stadtel voa Malgaig»e weggcaoiuMfl. Ii d<r 9. Woche 
•eUOM eich die Wunde. Oedem. Anflug; M&ri Gekfemehe. 
U4eu war der Callus norh bip((san. Aafang April war der 
Gaug \iol besser, die GesuiidhFil gut. 

4j Eiue (;anz Stliulicbe Uperaiion uolernabiii M. den 4. MHrz I%2 
M einen Mtldcbeu von 8 Jahres, bei welcbem die lioke Kx- 
iNBilu in Folg« dner Coulgie dmi Oanbeinrud um 7«" 
■Kler (geflickt mr. Bi wnrAe wicdnun ein Rnocheasiack von 
1'/»" aus dem gesunden rectitiMi n!ifi>cli,.n)vcl riiifiriii, I)i4' 
Reaclion war iwar geriag, allein die priraa ioieoiio mistlaog 
wiederum. HeiloDg der Wude is dar IS. Wodw. DwGdUn 
mrd« enl ip&ler tuL 

S^HOfMri ntbiMb M «hmi MmNcIim Fklh 4m. 
ObmchMk«l» wri lim ibi ubiicktliuh kUnw 



H M ftnoris, ia dassM HitM, wm 

fTtf. 44. Kg. IV. r.) 

INe Weichtheil» werdn 5" \*m^ bia aar dn Knochn f;e. 

Irennl. Ilif Kasci* wird zu lifiilcti Seiten clwas finsr.si hiiiüi ii 
Uer Koocbeo liegt hier hei einem ttrafu^ (gebauten Menschi-u 
<nm tief. Btim Trennen der Muskeln von deui Knochen 
aon Myi «MnlebllK n W«rfc« geheo. damit majk den M. ad- 
dwlor magw"* *■* ^ lodowt, wo dl« Arterie 

durch deniflben driapl. Die Weichlheile werden durch einen 
krunungeboKenrn Spatel vor der Sage gescbUUt, welche man 
von vorn nach hinten (ührt. Besser ist es. wenn nnan ein 
OiteolMi nimmt. Die Ictile Trenniuf kun. wie ei Uer nb- 
gvUMit tat, mit «Mm Scbh« nf dm Mniatal gaicbaken. 



Uie bis jeixl daTM bdUWnlM FUi« aiad im 
■mengtsialit. 

1) Znertl nacble ai* niMii n Bude dat Torifcn 

bei finem Manne tob 33 Jahren wegen Carif-s am Tro- 
cbanler major und am obern Tbeile des Schenkeitit-ine» unter- 
halb seiaes Haltes. Hier befand sich eine UelToung in den 
Knockan von ugaOhr 2" im DimsbnwBMr, der mit dwMnrk- 
hCUe nMunrnking. Die Plaid wirdt mdk dar «Meaem 8«fla 
Hb bb so ihrem Grunde gespalten, ein Lappen p^ehildet, der- 
aelba abphtparirt , und dann die carioteu Kuoclicnjianica ujid 
aamentlicb ein Tbeil de» Trocbaotcr mit dem Schabeisen, 
Trcpu, Meiaael tsd Uammer enlfeml, die ackvammifen fim. 
wilntlonai. «aldk« nMUrm wäMatm, mahraoi - - - 
glühende Bsen eatfanl ood dcT Kmlw uch 
gänzlich gebeilt. 

2i Vfiptau machte die Operation 1835 bei einer Frau von 
40 Jahren. Di« Wciditheile warden JRirnUg «ingaackaiUwi. 
dar Lappaa md laa ParlaMaam a bgdw , «h Thafl dar SaioMi- 
fasern des M. glut. rnaxlrn. und nfa. dorchgeschnitlea. Mit der 
glockenfUrnigea Sage von Martin hnhite V. den Trochanler bis 
lor Tirfe von H"' ans und nahm >-in KtiochenslUck von nn^e- 
ilüir 1" aa aeiaer Gruadflache weg. Bedeatende Batzttaduag 
nd Bhamgii HcOnng nach 3 Monalea. 

8) Ft^wnii Balm dieaelbe Operation 1636 an etaem Studenten 
mit dem gewlaschten Erfolge ror. Der Einschnitt in die Weich- 
lheile war elipti-srh, der Trochanler wurde mil der Scliciben- 
a&ge von Uartin scbicbtenweise eatferat. Da die Caries sehr 
tief ging, so wurde noch mil dem Trepane eingebohrt und die 
Ibrigea kraaken KMekaaaldck« mit da« llaiaaal tad Uamaar 
nah «</, Waaki^ 



4) Textor in Würzburg Terricbtete dieselbe üperalion \H4i 
i Firiem 23 Jahre allen Kranken. Nach ZurUckschlaguiip der 
Lappen und LOsuag dea Periostanm wurde der krankbaAe Theil 
dea TiXMbaatar darah •«•! «eakraebl« nad zwei ^re S— O«* 
tief dringende SebniUe mit dem Osteotome umschrieben , diese« 
so gebildete Trapezoid abermals mil den Osteotome in vier 
Theile ztriicnni . und mit dem Winkelbebel berausRehobeu. Es 
wurde nachiragiich noch eia 3"' breitea, 9"' langea Stück mit 
Schoauag der daadbit befealigleB MaMa fMi d«r SpiU« des 
RoUbligels abgeaagt. I>er Kaoebea ward« mit der Zange ge- 
ebnet, und die Wund« «inlacb vtrbandca. Massige Blutung 
und ^:erint:e lleacitaB. lfMhbhiing. CofraiaiajL Nadi iMa« 
Monaten Heilung. 



Folgende Tldi« dad bd der Operation d«rVerieunng aus- 
gesetzt. 

Fnsria lala. M. vasi. eiteru. — Nach ümslftoden der M. 
glui. mal. med. und nin. Der pyriform., gemelli, obtur. exlera. 
und intern, ^aadiat, die SdiUimbanld da« M. glal. Einig« 
klela« Ailariw dar A. dicaml. Cniarie, M. «Man. fna. dtata. 
anier. — Zuaig« daa N. crantl. 

R««*ta s«r Opcraliaa. 

Maa legt den Trocbaalar dardi «ia«a + «dar JSdulU 
Mae. lual die Wdektbdl« dandi eiampf« Hakaa abnehan nad 

trüj^t den kr-mken Knochen mit siiirken Bisluris oder mil der 
Stige ab lexiiir. — ielfieau hüll einen halbmoadfbrraigea 
Lappen Tür zwecknasaiger. Wo irgend mOgllck, mllasen die 
Anaaupaaote der drei glnlaaaa geaobaai wardea. «acb darf 
amn aiebt in irtii aacb biatea driagea. am di« Kapael alebt 

n vprlrlzrn, Velpraxi narni, Acn Kinsrhnilt nicht zu weil uach 
biaten zu verlüngern, um den (i. ischiad. oder den absteigenden 
AatderA. ischiad. oichlzBverwaadea. ladees kann dei trodiaater 
m^i«r M»ig«i«gt ward««. ohM daa maa fai da« Bataich dl«a«r 
nhM g«aaaal«B Tbaila gdaagt Di« Maritehi vad Sahaea 

müssen vor Quetschnng und Zerrung jeschülzt werden, um 
spitter BotzUadungeu und EiieruugcD zu vermeiden. Der M. 
glnl. med. und nioim. dürfeu nur dann abgeltest werden, wenn 
dar gaai« Tr«abaater za eatleraea iai. Um daa U. faadral. 
Manr. «a atballa*. aniaa ama aleh bd dar AbNgmg m u gllaba t 

an der äussern Seile de>i trochanler major hallen. Velptau. - 
Die bluluog wird selteu bedeutend s^•^a. Auf prima iuleotio 
ist kaum zu rechnen, daher wird die Wunde leicht mit Charpie 
«aagaAiUt aad eiae Sfika aagelegt. l'aator. — Vtipmu, ü«r 
»efc 2— S Wodie 



BatOwBoar rtm Se^oaetera mm dem ObertoheBkelknocbea. 

Die Operation ist oll und gewtthnlick mit gutem Erfolge 
irl worden. Gelkbrlich tat da, «aas dar Sequealcr 
sich in der Nahe daa Kniagdaakaa beladet, ihdia der Bl»- 

toog wegen, theila weil der Sequester nancbnal bis in daa 
(iclfnk rajri. Wir führen einige der nicrkwurdig'sU'ii Piillr- :in 
Coes. Havikin* schnitt (1634) bei einem juogeu .Menschea 
«aa 21 Jahres , welcher 8 Jabr« aa Necrose in der i\Hhe de« 
Kaiegelenkes gelitten halte, au der inaera Fl&eba im dBrülha 
der neuen Knochenbilduog ein, eulfcfnie da fcldaes SlIfA 
durch die Tre] liine niussle jedoch die UelTnung noch erweilern, 
ehe der 4" lange und '/a" breite Seqnesler entfernt werdea 
konnte. Es braadita kaia G«ftlea aalerbundea zb werden. Am 
ft. Tag« aaMaad bUaaa «UMraad daa Variriadeaa da« a«br 



Diqitized by Google 



Art. femoral. Profust^ Eiirruug, ucue BliitUDg. AmpstatioD. 
Sehr laof^am« GenesuDg. Die Ursacben d<r UlUng kontBO 
■idrt mt BMliaalhcit catdcckt werden. 

JfiMfiMilaBwBiBubtoiiMcOpanliMiMMdMHUHMB. 
zienlich erscbOpneo lOjlthrif^en Maone. Er ichnilt an der auasero 
Seile des Scbeukelsdicht Ubpr dpm Knie bi« auf den Knochen 
ein, verlängerte den Schüiti ' , Fuss l.iiif; imch :tiifwllrt«. und 
■achte d«aa in Atm antera Wundwiakel einca i" Uugea Qur- 
Mhdlt. Sei 4«r AUlMeff dar YliMiMh. ud det Mbr üdM 
blutreicheo Periosieains nusilen nebrere Blat^ßUae unlerbwulen 
werden. Die Knocheolade war »ehr dick. 3" Uber der unter- 
sleu (^liiakr Hurde eine TrciLiiikroiic .huI(;('scUI iiiul die da- 
xwiackeo lief ende Brücke, weiche i" lang oad Vi" breil war, 
■It dir laochaMMg« tm Ckomerc prtteilertlnUa, uDd dann 
■A im Bunmer nnd Meiuel Tollkominen gelrennl. Die Mark> 
blUe war mit schwammigen GranulatiooeD erflilll tind zeif:4e 
viele, theils rrciliegcmlc . iheila in die neue Kuochenmassp cm 
felegte, aeerolUcJie ÜUicke. Mach Bnlleraung derselben wurde 
dia HKhle nil Ckupia aaifafUb «ad biMife Nlble angelegt. 
Obgiekb aaCuga «in tutet Aaagaaf anmrM «ard«i kannte» 
aa BOtbtf(te deutoch 18 Monate sp&ter d!e anaieranlenlllcha 
Kleruuf; der »anzi-ii Knii< hi'üina.ssc _ dir Wrhkrtiing des Zell- 
gewebes und die euUlaudeufu Abscesijliilduugeu in der Nahe 
dar fraatea GeAuee zu einer Ampuiaiiou unmittelbar miar das 
fi«a>M Trocbanter. Oer bauka «aida hergaateUl. 

Stromtyer beobachtete ataen Se^aeeler, wetciber len 
YordiTii Thr-il iIiT llmi im .iiitem Üriltel des» ObersiTheukels 
durchbohrt baue. Der M. reclua feiiorla wurde durch eiaeu 
LangeDscknitt geipallen . die VerwaabaugaB In der NKke der 
dar (ilaaka «byMparirl, dte Lappan aar Saite geuddagen 2" 
vaa der Claake entfernt . etoa Trepankrone aafgeteitt, uad die 
Brücke bia lur Cloake niil der Hcbelsi^pp \en Slrcmeyer enl- 
feral. Üaaa warde der 3',," lauge Sequettcr wegginomnen. 
Nach 3 Monate! mrde daa bisher verkrUnmte Kaie geatreckt 
Dia BstraayiM war aa knn, dar Kranke konnte aber «ii er- 



■aben die fistulösen Hloga. «eichen dem Seqneeter flihrea, 
aiaa aakbaLaga. daaa nm» aa dar KaaaemSeiia daaSchankela 
■ad aBBaallkb an deaianobern oderarinleraTballelafu^eldaB 

bat. 10 iai dir ()|ifratli.m riirht srhwirri^, Ali der iniiprn ndtr 
vordem Seite alter »ind ilie Arleria femoraiia und der Xervus 
aapbenoa. an der bintern der N. iachiadicoa lu vermeiden. 
Uagl dar Safaeater in der Nkba daa Kalaaa, aa «Irda awa 
■il daa aa der hialara PlMha galHitaa Sahallte dia flallteaa 
and Nerven, mit den au der äussern Seile gemachten Krweite- 
rnngea leicht den N. peronacus verlelzen kOnaeB. Uat man 
Verdacht, daaa der S^pester bia ia daa Kaiegeleak reicht, »» 
HMua dte Balferaaag daaaelbea mit graaacr Vaiaicbt 



ItiiKr iu Marburg (IHW; will, inati «olle ■\i^t\ Se[[ursipr 
roOglich»! xeilig cnlferuen. .Man brauche daau nur mit einer 
epitien Zahnzange die Cloake zu erweitern, und den Sequester 
aill aiaor scharfen Kaacbenscbeere in enlferae«. Warte nuw at 
laaga. lo «Irda diaKaaebeakapad las«lacbaa «i diak aad dia 
(hr ancb«arL 



•tu dar I 



INeefe* führte diaae Oparaiioa 1826 bei ahieai Menacbaa vaa 

20 Jiihrea in der Mittp des Uberachenkela wegen schlecht ge- 
beitier Praetor aus. Uer Schenkel war viel kürzer uad bildete 



elaen tlarkrn Bogen nach auaten-, — daa obere Bruchrnde trat 
stark unter der Haut hervor, das unierp war b weit mit dciu 
obern durch einen losten («alias verbunden. Kr machte einen 
Einschnitt aa dar laama SaUa. «elcbar nldt «all vaa daai 
TrochaatM- aalag aad bis zu dem condyl. extern, femoris ging 
und durch die Haut nnd ia der Gegend des Bruches durch die 
Muskeln driiii(j. Kr ilic Huifip des schlecht gebeillen 

Callas durch, Irenaie den Rest mit dem Hasuner und Meissel 
and aMfla daa abgomadcte Bada daa natera Vmehatlckaa «/•" 
«ah ab. — Slarka BItamag. Abateaaaag eiaas grossen Knochen. 
Stackes. Nach S Monaten brach die Narbe wieder auf und ea 
8lic8.s sich iiiilIhiniIs L'iu luelircTC Zolle langer Sequfstor Ins. 
A'ach ^ Moaaien Heilung. Der Uberscheakei wurde gaaz ge- 



."^i^■ «üriU'ii nur liann dtirrh hlulige Kingrifte zu enlfcriica 
sein , weon «ie deu Grbraucb des Gliedes sehr beeintrHcbligtea 
oder grosse Schmerzen verursachten. A Cooptr uafam zweimal 
den kraakbafien Tbeil mit dar S«ga von Jfachail and mit der 
laadaaiange weg. Qtuim aalftrate abM aitoacarUlaginOse 
Gaaahvalal vaa das Obatachaikal. 

■aabliiiHafeaa AlMMtfCD eiD' « mrii eiaar AmpotnltoB ataA hanar^ 
rac*ad(a Kaocbaaatftekea. 

Bs kann dieaes Harvorrageu nach Ampateliaaca aa bedea> 

lend werden, dass entweder der Knochen gar nicht Uberhäulet 
wird uud sich aach nicht loastOaal. Üann eitert er an der 
Stelle, wo die Waichlbeile in den Knochen Übergehen. Odar 
der Kaochaa M s«ar ■!( Hanl badockl. dieae Haut iat abar 
XU aaipladHch aad lart. als daaa ato die Anlegung eines Wt- 
zerneu Beines geslatlotc 

.Man muss dann durch t-men frischen Zirkelacbnill aul die 
VVeiae ampatiren, da.s!> muu zuerst durch die gesunden Weich- 
theila elaan Zirhelschaiit aoglaich bis auf den Kaacbaa atecbl, 
an daaa daa kegeirbrmig gefoiate Narbeagawaba nril eatferal 
niril. Dniin m.ichi iii^ü eiiirn 2" langen Langenschiiill au der 
äussern Gleite des ^<<h<'okels, Itist die Weichiheile ringsherum 
von dem Knochen loa. nnd sägt ihn dann 2" höher, als «ia 
dar Zirkeiacbniit galUhrl «arda, ab. llaa soll aich nicht Tar> 
Mlaa laaaaa, daa Narbcagawdte mit orhahea n «ollen, Ia der 
Absicht da« hohe Absagen des Knochen.« zu vermeidpu V.s 
ist dies so hart, ao lest mit dem Knochen verwachsen, und 
meist so eng mil koOchernem Bxaudal durchweht, das« daa 
AblOaea desaalbaa von den Kaocbaa aahr acbwiarig aad adt- 
raabead aad aar IMIdaag aiaaa gtlea. danarlaflea Sinmplba 
gnnz uiihraiicbbar ist. (cb habe mehrere Male dirsp Ojirration 
ausgefubri. Lautr ia Berlin <i6d9> erzählt auch eiuea aolchen 
Fall aaa date achlaa«if4alaMialachaB Iiiaga fagaa dia Oiaaa. 



1) lirainarii in lllitiDis rrspcirlp 1M9 pIüp sril einem Jahre 
uuvereinigl gebliebene hractur dea Uberschenkela und vereinigte 
darcfc Oiabi. Dar Brialg «ar cllafclidk. 

▼ea Zapfe« In den Ob«ra«lieBkelliaoefeaabalPaa*> 

dartliroii« Dach DIeffeobarh (1846). 

Die Kxtremilllt soll man durch dcu iiugcdura Dzondiachen 
Verband fiiirrn, bis die etwa Uberi-inandergeschobenen Bruch- 
enden eine nomuiie L^tge haben. Unter die Bmchslelle bringt 
anu aiaaa haadbraUea mil iaaebltm Snada golMIloa Sack, dar 
als feste Unterlage die Knochenenden gegen die vordere FlHche 
des Schenkels drängt und die Haut anapaont. Man macht ann 
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laf dti obere Bruchendc ',2 — von dem Kande ealfnsii 
einen EiDStich, setzt eiueii Bohrer, der etwas dickw ib Cfal 
Gbuefcderkicl iil, »if den Knocbcfl, btkri deuseUieB von von 
Mab UnleD qaer Aoreh, zielt dm Molinr hmm. •nlfanil die 
8|llM Md hämmert einrn rlftHibt'inPrnrn , ^eOlleo , 4" lanf^en 
Stob in das Bohrloch. — Eben su verfätirl luaii uo dem uuleru 
Braclieude. Der Saadnack wird euifemt, uod das Glied durch 
dk KxtcfliioaMDaMkiB* geiwd« (eitreckt. Auf die Kltcabcia- 
■läbe irird Gb>r|He R*l*Kt, das Glied mit einer LongaMle nm- 
gel>f n . an der hinlern Seile des Schcnkrls pIup eingenickeltf , 
riaoenforiiiige, 1';, Span neu laiic;(> Pappscliicne augebrachl uud 
dM Ganze mit einer 4 Ellen laof^pu Flanrlibinde umwickelt. 

•ei einer geanndea Bauerfraa Ixbandette er eine 1 Vj itlire 
berielende Pieadarlbrwe d«a Oberaebeakdi nif dieae Wiiie. 
Die Enromifti nchlotterte an der gebrochenen Stelle und war 
eine IlHndbreii NcrkUrzt. Nach der Ü|ieratloa erfolgte eine mitssige 
Entzündung uud Eiterung. — bedeutende Geschwulst des 
Kaockeaa. — Nach 10 Tagen Bnifernnng der fiU«ihaiml&i>e, — 
alKrk«« Bferunt- — GauqtbmMn. Racb 9 Wocben Heilnag 
nil festem ('aüus ohnr Vrrkiirzung. 

Dan. Brainatd vrniitiohlt 1^4 die, wie er sie ueunl, sub- 
cutane Anbohruog des Kuorlieiis zu demselben Zwecke und 
rttbol in & enkbllea Ftllen die l»ilen firialge. Vaa deai Ober- 
•cbeakel IMbrl er iadeae kein Beispiel nn. Er bedient Mk n 
dem Ende eine« an einer Handhabe befestiplpn und mit einer 
Troiquarlspitze vcr»ehenpn .SiahLsliflPs. welcher ohne Schwierig- 
keit in die Knocheasubsiauz eiudriu^l. 

Bei scbiefea aavereiaigt gebUeiieBea BrncblUlcbeu. wird der 
Pceferalor snent sa qaer durch die Dicke des Knocbna g«^ 
Blossen . dass er die beiden Bruchenden und das Zwisrhenge- 
webe zwischeu dpnsplben durchbohrt. Der Perforalor wird 
hierauf bis uuter dir Haut zurückgezogen und in anderer Rich- 
taag eia zweiletnal vorgcalouea. Meitlenlkeil* rsiebea 8 Iiis 
tItarclMimngen aMh vendUedMcn RldMagen hin, doch mms 
naa bei breiten BrucbflAcben 4 — 5 anwenden. Gewöhnlich 
wird der Perforator nur Einmal durch die Haut geslosscD und 
man beuiiUt <l)i-5el|]i> HHUi^irium^'- (ür 3 in mtsi hn-iiciien Rieh 
laagea gemacbten KnocbenaabobraBgea. Will man mehr au- 
t wde n , M MHi einen aevan Haatoiich ancbea. Bei 
qaeren BrnchflächeD nuss man schief von oben nach unten oder 
umgekehrt bohren. Man rouss dabei langsam und vorsichtig 
»erfahren , um niihl von dim Knochen abzujjlnicn um! kcinr 
Gefüste and Kcrveu xu verictzeu. Mas wakll zan Eiasiicbs- 
ponel* dl« Siellea den Kiadwna, «eiche aa «bstllchliohBlea 
liegen. Pie erste Anbobrnag isl die schwierigste, well sie 
zuerst Uber die Harte des Kaochens Aoskunft geben mott. Naeb 
Enlfernunt; lUs laiilrumciili's werden die Siicliwutnlpii dtr Maul 
aiit CoUodium UberiiiateU. Das Glied wird naciiher in einer 
sweduitarigaa Bnndnge aabewcgiicb berettigi. IMe Operation 
ist nickt leicht. Terursacbt aber geringe Schnerzca. I>ie Ver- 
saehe an Tbieren haben gpzpi|;i , das« nach den Anbohren 
ni-stluT Erciiss \on fl.illii^ sriiiicllcr imi-h aU bei der einracben 
Fractur und niemals Eiterung entsteht. Die Callusmaase erstreckt 
dcfa In tieaUcber Aosdebanng an die Likksr berun. Wo die 
ainmalige Perfimllaa liebt gealgl, kao au nie sack Wochea 
wiederholen. 

Baa fitniMski Afefenekea das Ohersehaakels. 

ObgWeh diese Operation durcbtcbnitilich ebne Verwundung 
taaehielM, so «cilra vir ihrer deaaach nil eiaigea Worlaa ga- 
denken. Maa bat ale Torgeaontaiea wegea kraauagebeillen 

Frartiirpii uikI «iprii 1 S];:n'iriiiii ) \'iTliüriuug der andern Ex- 
IrenullU. Bei Kindern kann wai den iCnocben, dca man über 



das Knie legt, mit den H&nden zerbrechen, nas bei krumm- 
gekiiltcr FrMlnr nicht schwierig ist; bei ErwacbseneD bedieal 
man aidi das« der f ob Orsferlsn (1697> «der von Auch aage- 
gebeaen MaseUne. GSasUge RcMiltaie too denWInicnhbiMheB 

dos Oberscheaspb Iheilea OtsMulm (16117), A. D. VO» Wotrim 

and üignoroni mit. 

Ssstiryalioa tod OeneliweiaUa. 

Lipame. 

J'M. Me$tenhauttr zu Kaase iit Schlesita eatferate um 1848 
( in l.ijMim von dem Uberscheukcl eines JOagliags von 21 Jahreai 
welche.; sich von der B.icke bis znr Kniekehle erstreckte. Bt 
halle eine breite Grnndllache, aad war iai Lhagendarduacasar 
15", Im Qaerdnrehmesssr mit den Wolbnngcn M" gross. Die 
ausgeschulte Mas-ie wn? 5 Pfd Nach 10 Wncluii llfiluni^. 

Heyfelder exslirpirie iHji ein Lipom von der (iluiaealfalte. 

ErwahueosHerth isl die Operation, welche Gratfe in Berlia 
l-sStt an dem Schaaspieler Btdanatm voraabn. Das LipOH, 
vaa der GfHaso eiaes KtoderkopfeB. ersireckte sl^ vom HllU 
gelenke bis zur Mitte des Oberschcdkels und dehnte sich von 
der äussern Seile nach der vordem un<l luueren Fläche des 
Schenkels aus Üer flauhihniit musste 15" lang geaHWbl «erdea, 
nad fing 1'/," vor und 2" Uber deai irocbanler fl^j«r an. la 
deradben BiehUwg mirda die Aucla getreonl. and gleicbMb 
die nun erscheinende Muskellage 10" weil und zuar so zer 
schnitten, dass das Messer maglicbst pitrallpl mit dem Laufe 
der Fleischlasern geführt wurde. Nun erst kam die strohgelb 
anaiebende Geschwnlsi zu Tage. £■ Bnaslea von ihrer vordem 
PkUho ata Tkail doa M. neMe. des eniraL «ad dee vaeim 
extern, geldst mrden. -Da man sich nun beim Eingehen mit 
der Hand nach der Innern Seile der Geschwulst überzeugte, 
dasä ^)e sicli uiiler die .M. ai!dij( lores und die grusiseo Schenkel- 
getUsse lurtseUe, »0 musste der Muskeiechnitl nach oben oad 
aatea a» eiaige Zalla vaiklagoft aar abiitchselnd aril den 
Piagera und dem Messer dieselbe von dem M. vaslas intern., 
dem adduct. raagn. und luug. and den gru^>sea Uefässen gelost 
weriini wubci die Wuudriiudcr durcb die Assisiniien wen iius 
einauder gehalten wurden. Die Basis derselben sasa uageilihr 
2" «eil hart aar des Perloeteafli aaf. Mehrere spritaeade kbiMr« 
Geftsso wwrdea ■aterbandoB, welche inm Theil sehr lief lagen. 
Is & Miatlei war die Operalfoa beeadel. Die Wandungen der 
Hühle viurdeu dichl aneiuander (^elrgl, die Wuudrliiider durch 
Iteliiiäasier geuau vereinigt und mit einer Zirkelbinde bedeckt. 
Wegen einer geringen Nackbloluag EnlferBBOg der Biade aad 
kalte UMckUtge. Tagi daiwif Aderlau voa 5 Uazea. Nach- 
den die enizllndllehe ReaeHon beseitigt war, Aalegsng eiier 
enpen SchnUrho.se , Welche jedoch den Zutritt zu der Wunde 
gf si.uiete. Es eutstanden keine Eitersenkungen, ~ der Kranke 
konnte nach 4 Wochen im Zimmer umhergehen, und waidO 
BchMesaUch voUkosuasa hacgosteUk Di« Gcichwalat traf 
gleieh nach der Ofanllaa I PAind 10 Utk, aad htitaad aas 
2 Lappen , von dsa«! dar riaa 7", dar aadara 6* in Oarak> 
messer halte. 

Krebse. 

Bia/cMer ealfomt« am 18» eiaea faag. nedtlL, walehor 
oberhalb der Art ertr. aar der niscta aafnsa, IUI laRlbaiti 

um I'HJO .M l.irblcDweise eiue Markschwamiiigeschwulsl. mit tddl- 
lichem Ausgange in Folge von einer Bildaag derselben Art in 
der Laag«. 

Gavarava« Goachirllatak 

ScAuA in Wien nahm mehrere Bolcbe Gescliwülsle vun dar 
Tordcra ScbeakelftUcbe eiaes iOjäbrigeu Burschea weg. Bit 
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satsen unter der Milte dee ObenckenlMb. iiler der Aponewow 
und hii(en nil den Perfgelen ww—ii. Ilfilm(, nnd kaltei 

Nenrome. 

AmMmmni Ii Ratkratw entitrate ein Hemn voh N. cnlu. 
potMrtor, — Ih^NqKran iniera «fc«n Tfccib dm Ober' 
sehciketa Bit BtMff* 

Cjr>ten. 

JTfMatMr hml bei liiMi Mmm m 4& Jnkren eine 11" 
luge aad 4— 5^ brelM karte aad teipaaBte Gnicbinlil, wdcbe 



am M. bicepa femorii aau. Sie inrde derch eioen LanKen- 
schnill bloscele^t. «rar aber nil Maakelfiwere bedeckt, wurde 
oun durch eiucu Kiu><hii:u \nii ihrem jauchigen und blutige 
ioball befreii. die ganze Cyate getpallen ud velltittiidig eeu 
feraL Sie «ar gant ten dem M. kiccpi aiaMldaseea. Dia 
Waade ward« giMaatcaibeik per prinan fehaill. 

■xitirpalion dei M. (enior fiiciio Imtar. 

LehmaHH in Tornau euirernte diesen Miukel an Ibütt bei 
einem Soldaten vregeu aeirrbaMtballclfr VetbilllMf dWitlbw 
■il den beelea Erfolge. 



Aehter Abschnitt. 
Operationen nm Httfifr^l^nk. 



faut» Taf. St.) 
Knoelil^ VM«prea(«, trochacier major. 
Man fiiblt letziereu in einer Auüdehnung fou 2Vi" in der 
BkUaaf raa eben nach abwärts , — und von 2" in der Rich- 
laag via Tora eacb hialea. Den aask eben aualanfendea Haken 
deöelben bma naa aar nadeolKdk nh den F1if;mi wakneh- 
men , desto dcutliciier seine hintere KlKchc W'ttaA mau seine 
Finger von der vordem FlÄche des trochanler major nach dem 
Becken zu i;\ei{en lüssi, so itiSt man dabei dei Hals des Ober- 
sckcDkelkBocheaa und daaa die Pfaaae. Weaa naa dieselbe 
Bewegung aa der blMern Plxcb« »•ebl, so komail ma« aa die 
denliich zu flihlende fossa l ontiiochriulorica wrfche darlnrcb 
hervorgebrachl wird, dass die dicke Mui>krl|jortiou des M. {;lu- 
taeus maximus plötzlich in dieSthlO Ibergeht. Sie macht daher 
aiae sehr aufalieade Verliereif , mna der Meskel dotcb er- 
bObie ThlligfceK elark aascftirillt, aad irird facber oder ver- 

Sfhwiüdrl !;lU)zlirh, vroiiii der Muskel prlahuil "iilcr unlhaiig zu 
i€iu gfiHuugon isl, wi(> bei iiefiigern Graden der (.oxalgie. Um 
mii dorn .Messer auf die äussere Flüche des trochauter major 
za gelangen, nusa naa darah die Sehne des M. glal. natia., 
dca glal. aed.. den oberstea TheO dee tmIos eitern, and dH 
perlasL durchdrin|;en. 

Wenn man. während der Körper auf dem Kiickeu iirgl, von 
der oLerslni Spilzc des Iroclmnler major eine Lipie in querer 
Ricblung nach dem üeciien ziekt. so IriA nan anf den untern 
Tbello der tgm^hjti» mlbm iwbis. Dicee Lfaiie ist beia Wsiba 
circa 7" laig. Wenn nan in dieser Kirhinn? di? Weirhtheile 
bis auf die Kapsel zerschneidet, so ireuni man den M, lensor 
fatciac laliie. lii-ii vusuis pMernus. rectus, sartorius und p»oai). 
Durchdringt man nun in derselben Hichluog die Kapsel, so trillt 
mau auf den unterslen Tbeil dee Kopika. dickt «berbalb der 
Stelle, wo derselbe in den Hals Ubergehl. Schneidet mau die 
Kapsel vollkommen auf, so Uberzeuftt man sich, das« */i Tbeil 
des Kopfes imch vorn aus der Pfanne herausr.igi , wird aber 
der Schenkel unter rechtem Winkel gegen das Becken gebogen, 
so terfairgl er sich von rata b«r follkonnMB la dar Pfanne. 
Owcb lljpemleaaiaB diiagl ma den Kipf ia der Rlcklaag 



nack «an aae der PAmaa beraas. Legi naa ana dea Kiiper 
anf dea Baneb, and licbl von den obersten Hnken des iroehaater 

major eine Linie ijuer nach innen, so IrilTl mau Aip iinicr^te 
.Spitze des os coccjgiu. Die Spitze der itpina ossis iüchii liegt 
etwas tiefer als diese Linie. Schneidet nan die Weichlbeile 
in dieser Richinng durch. «0 Andel nna die Hanl mit den 
pannic ndipns. 1" S^' dick. — dann den H. gintaeaa uMtznaan 
1' i\<.<'\, lianii trennt man den S iscliiail unil den .M. glul. medius, 
dann den niinimus. OefTnet man nun die Kajisel, so trifTt nan die 
Stelle, wo der Kopf in den Hals Ubergeht. Der Haken des 
Trocbanter ist bei gestreckter Richtung der Extrcnitu ■/>" «ril 
von dem Ptbnacaraade eitfwit. Der Kvft ist la dieser Ricb- 
lung beinahe ganz von dem Prannenranile ln-ilpckt, — sobald 
man aber den überscbeukel uuler rechten Winkel gegen den 
Kurper stellt, rage '/j von der KngeilKtke des Ko|ifes aus der 
Pfaiae kerais. Wird die Bcngaag U« nater spMzea Wlakd 
gedrtngl, aa bcnJitt der Kopf sieb aar Lmalioa aack bialea vor. 

Diese Operationen sind wegpa Coniractnren im llungelenke 
mehrerenaie ausgethhrt worden. Sie gehtfren wagea der Nahe 
der grosaeaflelkno za den vreaiger lelcbtca aad «erden nabr- 

•ichrinüeli in Zukunft diirrh die [;f'w;<ll»:iraen Streckungen mit 
(^blurofariiiraujcb mehr und mehr in den llinlergraad gedrängt 
werden. 

Die Uontrnctiren in Httflgeleik sind geirdhalich die Folge 
von rkeanntfedkea BnUMadnagca dea CMeakee; aad t«ar «M 

meistens dabei der Oberschenkel nach der andern Extremität 
hin gezogen. Man wej»s jetzt, dass das sogenannte Stadium 
der Verkürzung hei Coxalgie gewöhnlich niihi luf timr Au«, 
reukung des Kopfes ans der Pfanne, sondern aaf einer Coa- 
tractar dca laaem TbeOca dca Gelcakbaidec «ad der H. ad' 
dactores beruht. Wenn nicht Kboa Vertaderaagea aa de« 
knöchernen Tbeil der Pfanne oder eine Resorption des Kopfes 
oder Trennung desscllien vnii <l{-m SthciikflkniKhea vor sich 
gegangen sind, so steht die kranke Seite des Beckeos um 
so viel koher, ab die Bztrcadttt kurzer encheial. Wenn naa 
das Becken bHfMalal ataBea irill. so kaaa du aar geaekekea, 
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Figm' l—III. Mtäßrmige iunngumj des (Pifysrh/nkeilmotktn$ M dtr KtOdumm ifickglM* iMMik JUm Bmrton. 
t. BuMteimiU von iunt» jjrte^. 
tl, — von auwm — 
III, F&mmt 4»r SSge. 

— IV. BattulmMe mar Dwduanmg dn OtcrtehmMlMMftMU fo dtr JNV« umä «m tmkuMr mti». 

— r, ToHMiiMl^» IVfimMiv ii* ITihwA«!» In dir JftK« Air«* dm MMMri «ack MiiaA* Mllfmb(«r OimlMiinv. 

— Fl. DwetififHiiy CiioehM« diekf vitlfr 4cm trocAmfir m^far. 

— Vü. V^ätliniige Drtiimi»g da KimtluitM vdt im JIniiil. 

- fUl^UU. SUswn ntr OitoalmNi« du OforMftMAillllniMteM mm* A Jfoyir In mtestury fßqilni;. 

Kflf. r«ridUe((r/><- Rich(un<]tn der SiMUt. 

a, Queiiflmiu. 

b. KeU- udei H'i iikelicliHill itjcema auu^ttimiB MM»), 

e, Szema twitifonHit partiaUh 

d. Dtr SehiefnImiH. 

f. Der BififiiMiiiiiii. 

IX. Ein <iekiümtntei linkes rt« femorit mit yitrttlaeh$eui1rrliuni^ d'if/i o^jfoiomia lramversali$ fammtf. 
JL Üeruibe hnochen, nach dtr Üurduäguug nath etnxcails gtdithi und gerade gericMei. 
XI. IMm Fanur, duun P»rm dmk «fm ScMt^MlmÜl «frtwHrt vardm ül. 
XU. LMiH Amur mm dtr Stiu, ml |NnRir«lt(M SMtfkkKm. 
Xlll. Vg^mertmgdtrSltlhuif dMndlfmOtKrMhntM« Aindk AtlUmiänktmf maek ätruUamtUtttUfiMnmiMrHdlt. 

— XIF. Obtrtr JbuaU dn III. a'idurtur inngiu- 

^■j Sameiisiranij . durch Ilaken nach avfutaris gehoben. 

e. Faden, welcher unter dem U. adducior Img. wggtfuhrt «lt. 
^'j Haken, vDelch* da» Scrolum surückkaUm, 

f. M. qractlii. 
^ Jf. adducutr 
K Fateia. 

k. Vena femuralii. 

t. il. retliit frmotit. 

f» An. (rmnralit. 

N. M. üiacut inlenuu. 

$p{iM M«(* MMN «Mtarfor 

f. Ugam Frafsriti. 

f. If. iMcliflanif. 

r. Fmim, wdektr MMMr «bw Jf. t Mumr Imtf. wtn^Uin iit. 
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itiilttu ilcr Kranke zugleich die kraak« GEtnatllt kreuiMii 
ttlMr dia («anle UnnaftcUlfl. WUl w lu wieder die 
für ili beqnenere Lkf« «iiDeiaM, lad die uoltrvD BsireaiiMeD 

parallel n- lirn riuauilt r liefen lauen, M HM* W die linMlke 
Seil« des Kecken« wieder hOber scbielies. 

Unieilen trilll mau auch den entgcfMfMettlm ZMtaHt n; 
dun tnelMiai die IutmIi« £UfeniUL an l'^" llbiger md Im 
SidttN mefc «bwiru venebobett. Stelh nu in dietem Falle 
dM Becken horlzootal . «o kann e« uur dailurcb gescheheu, 
iMM* die kranke Exlrenitu tou der aDderit enlfcrol uud die 
FitM MteiOMdergespreiUt werden. Uies itl die «ellnere An 
VNiCotlraalir in Folite vMCoxalfl«. In dvüliifigkMl «Um 
inie steht dirjenif;r. m d«r SÄmkd gefai du Beckea 
t^ekrlimml erscheiul. dann ist selbdversIHndlich zugleich das Knie 
IteLiiigeu. Der Kranke halt daa Beckea, «o lange er in KeiU' 
lieKi. uonnal. Will mau daa Kni« ÜflckM. um etwa die kr^tiAe 
üxircaiiM alt der «ndara u Mtaei, ricki der Kraake 
MreabHcklich die kruke Beckenadtr nch Mtin md di» 

Huftfteli'nk Meilil mif iliese Weise gelingen, l.ilssl man den 
Krankt n .tulaitJien, au siebl der Kraake uur auf der gesuudeu 
Exireinitui. »enki da« Becken btnüi, ttigMob tritt die untere 
UlNiaeallaiie henü», daa Knie iil (cbo|ra. MMb «tuwErta ga- 
«rand«!, der Pnta sadi amcB gedrebl. di« fonk ponelrMbtio- 
terica verglrirhen. Der liefere Sinnri iler Glulaealiallc kommt 
einlach von der »cbiefen llnItuuK de« Keekens her; das Ver- 
acbwtndeader fosai {lonetracbaniericA aber hat jedenfalls darinnen 
•eiaen Grud, dus der JM. gial. iHaim. bei Ütisalcie dea Kopf 
■ieht In die PAmim drUckt. Mlweder «eil er fellbai iai, oder 
vii'il rler Kranke instinktitillssie ((tpsi^ fitr ilni sehr srhmerzhafle 
'I biUi);keil vermeiden will, lu gesundem ZusUiiide eutspriehl 
aber diree Grube f;rnau der Au»»eru Grttnze der dicken >Mu8- 
kelauae, welche acharf aiNKhoeidead ie die Sehoe äiMfgehl. 
Je kriluirer der gMtaade Meaaeh daa M. «tat MUt. dnnli 
Addurlinn der Schenkel gegeneinander wirken lä»st, deito deut- 
licher tritt diese Grube hervor. P'alle. wo die kranke Extre- 
mität nach einer Coxalgie ganz geraile gegen das nortnalsieheude 
Becken (ealellt iat. geboren zu den grOaslen üellenbeitea tud 
kvnnen mbl »tir dann «arkaiiMen, wenn mn an giHckBch ge- 
wesen iai, dnrch sehr zeitige Kungthulfe die Bieguagsbestre- 
bungeii de« Schenkel« zu hemmen, was indes« ausser.it selten glückt. 
Will iiiiui <iUn i^iii riiiiiiijcs I>iIiim1 IiIhm i-ih.i zu 'lurchtchnei- 
dende Mu»keln oder i>ehaea bekonunea, so muaa ntaa vor Allen 
daa Becken, falli an TMTMhabM i«l* ■oilin, lerliMlal aMUnn. 
den Grad der HeiNflickkelt prtifeD nnd vor Allem genau nnier- 
SDchcu. ob die Hindernisse der nonnalen Stellung aar in dem 
eigentlichen Gelenke, oder in den Muskeln, der K,iMi.i, der 
Baal, oder eadlich ia nebrereu der genanoleu Ursachen zugleich 
liegen. In BMUMhen PRilen. «nd heinndew ivenn diagekriin«ie 
Haltung mehr Folge einer feblerhaften Angewöhnung nad ehae 
entzündliche Vorgftage des Hungelenke» entstauden ist, wird man 
durch Douchen, Kinreiluinpen und allmahlii iie Sirci kujis iiiiii Zit li- 
kenmen, — obgleich die A|i|iarale hier unaicber zu wirken 
yOegcn. «eil daa Becken dnreh Haadrincn an e c t t w r an litirea 
iaI, — ■anchnial wird man durch Tenotomieu und Myotomien 
die aomude Stellung beschleunigen können. — gewöhnlich wird 
aber die gewaltsame uud rasche Streckung mit Ghloroformnarcnse 
am sicbersleu und geschwindesten cnai gewlnachten Ziele fahren. 
IU|iwroa dar flefkaae, Lnniion, Zerrsiawagin der Hanl kat 
mau hier viel weniger zu fUrchten. als Knie, nur pflegt die 
Entzündung, zumal wenn die Contractur ^-mr Fnlge derselben 
ist, von Frigchein wieder angefacht zu werden und erfordert eine 
tocnle AnÜpblegDse. ist eine knifcbenie Auch>lose eingetreten, 
an Ulli nnr noch die DnrebaNgang deaKanchena dicht an Oeieak«. 
AMIsr, Op«T*fi«Mlihn. II. Abihl. 



Hbonlian lasaitbasHleat 4er FucU, s«iiBen nad Ibihata In dar 
mhn 4ee Hflilgelaaken, 

A. 0. H o/lAer in Nordamerika trennte die fascia i lu we^eu 
aebr ansgebreiteleu Gontracturen der unteren Bxtremitiiirii sub- 
anlan, 1" unter dem ligain. Poop, dnrch eine Vh" grosse Haat- 
«bttg, nnd nnaacrde« 10 Muskeln nnd Sehnen. DeraBjftkrign 
Krank« «ar baiai Abgange dea Bericblee anf dem Wege aar 
vollkammaMn HwMellaag. 

Bomür aanchaitl bei Iiordaais aül an ataifcar Vomiita- 
kengnng des KOipan 4m M. Um. fikae. hrtne «ai dann den 

M. iiiacm. 

M. wriorias. 

Strmtfr lendaiK 1896 bei dnen Mtdchen mit UifioMi. 
tmelar da« M. snrtorins nnd den II. paeUn. Die darchiohBiMenea 

1 Enden wichen .iiisrinamlrr. Heilung. 

A. G. Watther zerschuill ihn 1" unter dem Ugam. Fou{i., 
uehst 9 anderen Muskeln nad SchaM, IMld noch ciaaMl CbM- 
denaclben am Kaie. Ueihtag. 

.V. reein» femsrl*. 

IHelJenbach zerschnitt ihn bei einem Kinde von (i Jahren 2" 
unterhalb der plica inguiaalis wegen Contractur des Oberscheo- 
kels. Nnch der Mittheiinng von PUHfp sei eine Verrenkung 
den Repha nnch hialea and oben ia Folge von Bntidadnng dea 

Hlift^elcnkes mit Absceitshildnng die Ursache dastt gewesen. 
Nach der Zerschneiduog des Muskels und der Fascia »ei die 
normale Stellung des Schenkels und spHicr ilie viiilkoitiiaene 
Uersieliaag dsa Kranken erlangt werden. Bei diesem giaok- 
liehen Resallat ist man weU bernchligt annnchmen, daan Dkghn- 
bach sich in der Diagnose geirrt, nnd eine Srhlerstellnng daa 
Beckens fiir eine Luxation des Kopfes angesehea habe. 

SdiBe dm pMu uad Uiaca*. 

Fcip«mii«lh, TOS dar Sehne nun nnch dar Hanl hiuagehaii. 

um die Arterie zu venMldea. Ich warde vorziehen^ das Messer 
hinter der Arterie einnslechen nnd nach dem Knochen zu. zu 
schneiden. Vielleicht konnte man auch von hinten her an der 
Stelle die Sehne trennen, wo sie sich an dem irechnntcr minor 

befestigt. 

Die Zerschneidaag deaselben fcw nfc r iaI hei dem M. 

tensor fasciae lalne erwtkhnt. 

IL pacünuu«. 

.V(ronu|«rMnchnitt(Si«he M.Mn.)den M. peainaeus und den M. 
aartarina «efet C ort raclif Im Hlflcelenke. Oarah da« Aaa» 
BtreiAen der EatremMU «ntd« der M. pedin. ee denlllch AM- 

liar. dass der linke Zeigefinger liititor seinem Hussern Rande, 
etwa I ' i" unter seinen l'rspruug gesetzt werden koaate. Ein 
stark gebogenes Pistelmesser wurde durch die eben BlIAe daa 
Moakela nnd in die Hanllalla ein nnd wieder aaateMOCha«i 
und dann daaselb« an der Inaem nnd nniem HtHto «iedethdil. ' 
Sil i' tv-. 4 kl*>ih<> Stichwunden entstanden waren. Es kamen nnr 
einige Hlutstro|di^u zum Vorschein. Nachher wurde der M. lar- 
torius zerschnitten. 

Andr. Goittehalk in Cüln zerschnitt 16131 beide klnakaln bei 
einem I4j!thrigen Knnben wegen sehr heMger AddocUen beider 
IJlicr'ii'liciikrl pt'pt'ii l iii.iiiiliT, in Ful^e einir vor J.ihriMi er- 
littenen beltigrn Erkältung Der Kranke wurde mit stark ge- 
hcBgm und nhg«iag«aa«lbtremiilUeB gelagert. ZaaiM «aide. 
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Operationen an den Nerren. 



indm die Haut Marl mch iwieii and anieB wmgtu «wd», 

ein f( raiU s Tciintom 1" van dpr Wpichf hiuler dem pMimDBlen 
rrchtPii Muükel eiugeslorheii. Oie Bluluiii; bPtroK ungefähr 
I Unze. Sie ftand leiclit bei circulärer Coiiipre«»inn Auf der 
Uiiim S«itB Wirde «IWM «nlfernler vod der Weiche eiigealocheD, 
m eiM« Uene LyatibdrltM n verveidCB. Dte iltfqnf «ar 
sehr ijpriug. Die TreoDuug c\i\fs jeden Muskels erfolRle OBler 
Geräusch- Uir Ahductioii koiiiiif nun leiclil vorgeuommea werden. 
Oer Verbanil bcüiHod in Hcflpflaxlern . Compreiigen uod der 
Spica iacuiaal. A'acli i Tagen wurden beide AdtiUccaekaea, 
aad S T»tf apilter die der MM. aeniHeabr.. MMileud. «nd 
hicipites z<*r*chnitleD. Die Freiheit in der Bewfgouf kehrte 
nieder, die Rxlremitlilen wurden Würmer und voller. Am os 
sacrum entstand eine Ejicoristinn »i Ii he > im Seitenlange prfor- 
derlc and 4 Wochea aadauerte. Der Kranke wurde berfesleili. 
A«fD(f mb «ach DardHclaeiduaK dieaer MaAala braadigaa 



M. »fldurtor lonirtit. 

A. C. Wailhtr (I§40) z«r&cbuiit ibu I" unter den ligam. 
aebst 9 anderen iMnakeln and Sehnen ndt Befolg. S. 
icaea Maakda. TaL d& Fig. XIV. 
Der obenle Tbeil des M. addaetor loofcns i»t beinahe dnrcb 
die gaozeBreilPcIesM.|H i I (elttii l"IO"'; wi i! san Her \'. femoralis 
eatferal. Die Stelle, wo die Ven. sapii. mago. ia die Vena 
, biM, üefl Htm im Raada dea Maakda aoch IV» wtfi ab. 



Dir NU. 

Dr .4st?ins in l'ilkallin zer«chnitl IMÖ dir MM »ddudorps 
nahe am Breiten. Eh eulstaad eine bedeutende arterielle Blu- 
tung darnach, welche dadnrcb gcatUll Hilde, daaa tum die 
Hautwunde zunable. 

Oewaltaua« rafche Streelnmf des ObarieheBkel*. 
B. IJinyenbteJi in Berlin llibrii- »ie 1*^30 Lei einem l:ijah- 
rigen Knaben mil Erfolg an». Nach einem Scharlach war bei 
deaunlbeu wKhread der Abachuppaag eine Baiattadung der HOft- 
gdenke, wslebm aiBa GaMraciar der nucla auf betdea Seiten 
folgte, enlslanden. Die Oberschenkel waren uoicr rrchtem 
Winkel gegen den KOrper gebogen, die Kuice gegen eioauder 
i^t'siciiitrii Die Geradstreckung der Exircmltaten wurde wkhread 
der Cbloroforainaroeae auageftthri. Bs catsiand keine Ztrreiaaaag 
BadkcineltcMtiMi. Schon Madi6Tag«Bk«uNB4arKrBak*feheB. 

Im Movenher 18M kan ein Knabe von 15 Jahren, welcher 
seit etwa 3 Monaten an einer Coniractur heider Hurigelenke 
und Kniee in Folfi;i' von RhcumntimTiu» liu in n,i» J.Hcob»ho«- 
piuü zu Leipzig. Beide Ubenrlienkel waren so nach auswärts 
gesieili, dasa sie eiae vollkomnene gerade Uaie aad gegea 
den OberkOrpar n beidaa Seiten desseibea einen rechten Winkel 
bildeten. IHe Kniee waren jedes gegen seinen Oberschenkel 
gebfiigt Die l'nterscheukel waren etwas, die Uberscfaeukel gar 
nicht beweglich. Den 3. November wurde unter Cbloroforai- 
narcose eine gewnlisame Streckung vorgenommen, wobei man 
deailichciaeZerreiBsaagvoaBaadaHtaaeaaliiUeB glaubte. Aidea 
HüftgeleBken gelang die Opeeaüon betaahe vallsiandig. die Knie- 
^etrake aber wurden beide unvoltkommeu luilri Wir befestigtes 
beide ExiremiUlieD in dieser erlangten Kichiung. iis enialaad 
indess, namentlich am rechten UUftgelenke, rioe 
IleaclinB. welche beaeBdera ia aahr haltigea 
Bch hl i<« rechlCB HMIfilaBke nwi da« Üikea Kafe, bedeu- 
tender Ao^cbwellung um das Hiiftgelesk herum. A|i|iriitIoHi^)>eit 
and grosser Freqaeax dea Palses beitaad. Zwar minderten sich 

BBch iBd nach, dar Appetit 



alclile sieb eiaiger«asseB wieder «in, der ftis bUeb aber aebr 

frrqupnt, nnd es hildetc <;ii-h Dirtilnlus nm Kreiizttein aus. welcher 
uuü uülliigic. dem Kranlieu die SfUculu|;e geatatten. und 
dessbalb die Schienen zu entfernen. Nun wurden dir Schenkel 
wieder etwas ia ihre vorige Richtaag gezogen ; der Puls wurde 
freqneBtcr, iBCOBlia. arlBBO el aM. ABablMaag gfoeaer Ah- 
scesse am os sarrum, zuletzt Delirien, die gtMM» AhamgeriBg, 
die letzten Tage im Januar I*Ö5 Tod. 

Sectio n. Die u:iieren Lungeolappen pneumonisch inliltrirl, 
Biterftocken auf beiden Pleuren. — beide Oberachenkel, der 
aiaa aai Balae, der aadore dicht aai Kopfo. gihracloB. der 
Knochen daselbst porotisch, — beide SchenkelkOpCe aBChyloUcch 
fem in der Pfanne. — Rilerung an beiden Fraelarslellen. Beide 
Paifliae durch kurze Icsu- il icke Kauern mit dem OIhtsi lu nkri 
knocken verbunden, der linke Ualerscbenkel etwas nach hinten 
Inirt. die recht« Tlhia 1* aateihaib des Kaiees zeigte denlikh 
eiae Sirlloog, als wenn sie gebrochea. aber winler geheilt 
worden wilre. Eiterung in beiden Kuieea. 

Unfttufi III .Siuu^ari i'rtM<tuu in dem Bericht über aelBO or* 
thop&diache Ueitansiait ganz kan 

dioae Operaiie* Bdt Brfolf 



Atdtmetnmt dersalkea. 
HwvM cnlsncut r<mori< anterior ciitaraas. (Taf. F>t- L) 
Br konuBt I — i*'," von der spiaa iiei aater. sup. naebiaBM 
zu entfiTnt unler tlem lni.irn, l'iiuii zwisflien ilipspm und der 
fascin iiiaca liegend, aro Obermhenkei zum Vor&cheiD. ist aber 
hier von der Fascia bedeckt, und an dieser Stelle an 2"' breit. 
Kr befadet eich bei aeiBoai Aaatriu aas dea Becfcea am Aaiaaia 
Rande des M. aerlor., Itaft sohrftg vor deaiseibeB rBsbai, aach 

dem M. rerlus frmoris zu, IhI Rhrr durdi (tie it Linne Zellscheide 
eiiiesi jeden dieser .Muskeln von ittaeu geireuui, und aasserdeia 
3 — 4'/}" weil nach abwtrta fOB dt 



Ketvj> crurali» 

Dies ä— 4"' breile Nervenbündel üiidei luau. da wo es aus 
dem Becken Irin dicht am äusseren Kande der Aru r Iritioral. 
darek die iascia iiiaca aoch von derseibea getrennt. Der Nerv 
iai dwch aeiM «aiaaa Rvha hi^ «rkcBMliah. 



Kr ist di'i sUirkslr Min ilpii Aesleii lie.'i \ (Tiirnli.i unii hal 

nach ansäen neben sieb A kleine Muskelaste, nacli innen den 
M> roMM IkBMrla aBlorieir falenaa Bagea. Weiler aack iaaea 
befindet sidi der N. sapbenus niaor. nnd dann noch 
nach innen einige MnskelUste. Weiter unten, I'," nnler 
ligam. Poup. Irifl der N. sapbenus m^^n. .-tul den .M. ».irtof.« 
bleibt aber biater dessen Scheide und liegt nun unmiitelbar aaf 
der VcBB CeaMMilis. 



Kr liegt, ifa wii er den ramus honzoiilal. ossis pubi» kreuzl. 
aai innera Rande des M. iliacas in der Spalte swischen de» 



Er eutspriogi gewöhnlich dicht neben dem N. saph. nir<(;nuü, 
an dessen innerer Seite, and stOsat l'/t" weiler nbwtris anf 
Rand dea H. 
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Vtrvu. l:i;.Ji.;u-. CTaf. tl Fi;. Ii , 

Wenn der LeichBam auf dem Bauche liegt, so fiodei mau 
diUM BTervea aebtn Her fou« |)ODelrochaiter. nach ianen auf 
des IL <padiMni CuMfit naUiefud ind ra« das M. (iataeat 
naxla. badMlL Wna mu heim Icbradea MtMcbea in die 
foiM poaelrochaulericagreiri. ko liefinden sl< h dipFjnf;rr zw^cIumi 
dem Irochanter major und dem Nerveu. Letzterer ist von drtn 
troch. maj. I'//' ealfernl. Diese BalfeniuBg wird beim Hio- 
iMMklNlmi dM Puaaa bu «■! 1» vanMhil. bcta AMMrta- 
drdiM bU ttrf 1" Terailadan. Owmla Ai. wo 4cr N. iaeUtd. 
liegt, ist der M ß;1ut. max. ao 19"' dick, das Fell aber 6"'. 
Maa auist daher beinahe 2" tief «choeiden, ebe man bei den 
Itbnriai Meaacheo auf den Nerven »iomI. Weiler aach ab- 
Mltt, Am 1" amerbftlb dei Trocbnnler. wird der Maakel 
iaden dannar. Wen maa deu M. ^xa. maxiai. mtW aach 
iutifii aMiPlii . so i!l:'t'rl>l:i kl iiiiiri /wliurben doMalket ud dem 
M. qu^dratus feinori» den N. iidiiad. 

Jbben finyord ii Naw-ilrBMiiiiik mimMu 18W dm Nerven 
mtan Newulcia. 



Operationen an den Arterlen. 
Dat«rMa4tHic An AitarU temoralia u> Uo"^ PMfWttt. 

Ofcciaieb diaa« Ariaria Mehl BKlkalade« iai. ao balMa de». 

noch maiidip Aiiloren Ifo(tg»ou . Hadtrm ii A.), da wo mal 
die t^~ahl de» Orte« hat , diese UiHerliiDiiuu^ nicht fUr zweek- 
■tiUsig, weil leicht Nachblntungen darnach enlHiehea. A Cooper 
und ÄbtmiUiii wtilao. aiaa *M lieber die Art. iUaca cileraa 
ualcrbindwi. (NneZmiM wM Mer At BMoof ateaa gabliic 
laofCb und festen Pfropfes durch den Lauf des Btule« in die 
Art cpig. und die circumll. iliura (;e»i«ri. Dennoch iriffl die 
Vergleicbaag der Rrsullaip. das» wenn (gleich die Zahl der Ge- 
alacbcaca mbtUaiaanluiig groaaer. al< bei der Unierbinduag 
der Art. ieMir. m «Kdefw SMileii la(, der Tod dorcfa Matanf 
nicht g;erade hHafif^er erfol|rt ist. [>ass mehr Kranke nach 
dieser Unterbindung. al:< nach andern i^rstorlieri »ind. liefet f^e- 
«jiw grOs^leiünils >l^r;iu, das» man liit- Arterie gewOhn- 
lidi erst daau unterbatid , wenn die Kraukea schon durch Nach- 
hfarting to Folfe lieferer Uaterbiiidaac (•oefcwlchl mreM oder 
dass mau sie aaeb oder vor hohen Ampnlatioaeii unterband, 
weiche an aad für skb so leichi einen ubiea Aaagaag bcdingea. 

ladieatieam. 

Oio iadkatioaen zu ihrer l'nterbindung; sind m allen Ver^ 
tniadun(;en der Arterie io dor Gc|C«l des Ugaa. Poay., wo 
die doppelte Uolerbinduaf nrft Zersrhandaa? der Arterie, wenn 
sie nicht vollkoromen gelreimi si in sollh- falls mmi mt von der 
Wunde ans erreichen kitnnie, der Unterbiaduaff der Art iliara 
cl(*rM Torsiuieben sein würde; aeboB aus den Grunde, weil 
nuB aof diotc Weite koiooo aeacfl Rlogrilf alNbic bat. 
Aach artaate ana. am keiae VacbblatuBf aas dor ver- 
ifundeten Arteric zu lu-koinmen . dieselbe aotserdein an der 
Wunde lelbst doppell anterbinden. Kerner hat man die Arterie 
BBlerhalb de* Aaeor. naeb Bnuitr ■alerboaden l>ei Aneur. der 
Art. illoc« exieraa, wo mm wofMi Grosse deaselbea sich die 
Arterie bOher »bei akhi aafkatatfew Keiniaie. — dam we^rn 
Aneur. der An. femor,. vrpIrheH ilus lij^iiii foup beinahe er- 
reichte. In diesem Kalle wUrde die I ntcrbiudung der Art. iliara 
etten« fonuieboa aaia. Poncr als Notbiwbelf. bei Nach 
blalMfta. 1NM die Art ttmar, vorber weiter uloa ■■lerbuudeu 
«■■dcB mr; dau bei RubMulufesi aacb aobr bobw Anpu- 
lalitB«« oder BmuleMioioa «m dcM HMK^ealo, daoo m 



denselben Operationen, nn den Kranken Vtr ta froaaem Blat- 
verlnsie b« dorOpeiatioo aubowabrea. Dloao Halhodo tat «bar 
aar im grtlaalea ffoIhMt n «Ibton. Uad anilicb wird ah b«l 
■aacbea Metboden der Bnucleation so nahe an ligam. fnf, 
lersehaillen , dass sie hier aaterbiiaden werden muM. 

CUrurp»* vmMu 4u OpmUtm «»tcfüikrt boten. 
ALMmMm ia Porto (1888 -W). - B. Bannt (lfm). — 
Kmku ia Halle II. (I88S — 35). — Charles Rlick (17W). — 
A. Cooper II. fMprcA (1816). - Dfy^nli (»uA. Dirkm- 
ton in Amerika (1S29). — Fremkel ia Biberfeld (IBIB). — 
Guaiiam (um 177ij — Günlkir ial.oi|i^n. (NM, IMI^ — 
Sam. Hddwm (am 1888). — J. Ck BaO (um 1841). — Jfaio- 
Mw (1888). - üristtr. — HbtUrttrger in Liax (IBSl). — 
/ B. Janttt (1§29), — David Ken in Ab.-nteen (18M). — 
K\M in Leipzig George Surman in Batb (1827). — 

Ruelhet zu BcTerungen (I84«j. — Harald SrhicarU in Waada- 
bocfc (um 1848). —A. A. iMtbia Maryland II. (1934, 1835). — 
THOmiftr. - Tnu. — ee« Jtoich (1844). - irsdemeyvr ia 
HauDov r l«2!: Einige Fälle aas .JoBnolol. ItraAllonB 
nicht angegeben sind. In Sanma: 96. 

Da« GttdtUthi. 

hflinner M 

Weiber • 

Niehl ■■KOgeboN ; . . . ... 17 

~3iMM: W 
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Nachbluinng, nach Unlerbiodong der 










Art. femerul., bei Aneur. poplit. ■ 




2 


4 


1 


Wiederkehr d. Pulses in einem Aneur. 
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OpmtimwB aa dm ArtcriM. 



I. Niehl MgaftlMi, «ihradMiilidi owiilcin nÜ Biicm 
PikllCfl «....20 

1) HeiluBf: iihiie (Irr ■Abarm VmiAadt 0 

2) - nach Kiuiiingi>a . I 

t) Nach derUDierbiiiduiigBnuHl, AB|mMliok ici 

UnleruhrnkeU . ileiJB»|c 1 

4} Aneur. po|)l., Uolerb. der Art. («nor. -- KUck> 
kehr des Palm in «lern Aneur. Unterb. der 
AH. M Hg. Poup. KIniunKen aus der ersten 
Ugatltr. Ampulalian. Bluluogeu aus drr zweiten 
Lig, CnlerD. der Art. iiiar. externa und t\\i%. 
Blvtanc io d«r W«ieh«i ConproniM. HcilMf I 
GcMoibM, 41« OiMdw dn Todat liehl m- 
ccfshw ...I 

Vi Gwlarben, dmfc BmiM dtt ÄiiMir. ... 3 
t) Geaiorbcn . fortHthrendM Wuckiea d«s Aaear. 

Uolerb. der Aorta I 

10) Gesiorbeo. au Pneaaolda 1 

11) GettorlieD. an Bmad 1 

12) Geatorbeu, an Bluiuug:, BiteroBg und Brand . I 
IS) AusKODfC iiicbt aucegebea bei 1 

II. Eine einfache Ligaiur 2 

1) Heilanp ohne weiter« Ancaba I 

2) Tod an Periloniüa nnd BntbHlllMtf ... I 

l 

III. Kine eiutache Ligatur mit BriMbunK dca Anen- 

rygmasacke«. Gerettet I 

IV. UerFadcu wird kurz abgeschnitten. ~ nachdem dit 
Wunde cekcUt war. «tarb dar Kranke 4 Monate 4|iKler 

u Verutenuf daa Aiaar. 1 

V. Bin Faden hing keraw, EieUBB(Dash managi^aBfeaen 

HhiuBgeB 1 

Vi. Eine Ligatur auf einer Rolle 3 

1) Heilung, nach Blutungen I 

2) Tod an. Blutung .1 

8) - - Pyaemie I 

T 

V'll. Zwei Ligaturen okn« Abacbneiden dar Faden, Tod 

an Blutongen 1 

VIII. Bme Ugaiiir «bafhalb nad aiaa aaiariurib dar Wände. 
Tod an Aaaaala 1 

IX. Zwal LlgHlarai. die Arterie dazwiichen zerschnitten. 
Neilang I 

X. Compression der freigelegten Arlerfe iwiacbaa zwei 

HolzplaltfD. Heilung I 

XI. OittnuiifT <lcii üaclics. Kreilegung der Arterie, (^oro- 
|ire»»ion derMiben durch gradnirte Coaipreueu. Heilung 4 

SoBnaa: SS 

Autgüngt, tubü dm Methoden der L'nurbinättng. 

I. Gareltei m 

1) Heilung im Angencinei.ohneABgabe der nüberen 
l'mstHnde 14 

a\ Dil' Mi'iliniieii der Untivlii tuAakanM . S 

b/ Einfache Ligatur 1 

«) - - nril Odhan dea Anea- 

tJWM I 

d) 2 Linnraa, die Arterie dainiachen ler- 
■ achartlMi I 

Latu»; 9 

Lana:J4 

Laiaa: 19 



Trrtns|><irl: 
Traiis|ii)ri 1 9 
II Vrlcne 



Transport: 10 



14 



f) 



( iimiircssiou lief ti-figrlivli 
zwiüchen 2 ilolz|>btir n . , 
OefToung des Aneury^masHClieii, dim. 
l»rrssioH der Arterie dnrdi gnidüirte (;obi 
|ire»&eu 



14 

2) Heilung nach Btalnnaen 

a) Metbode nicht bekaaat I 

b) fiia Faden Mag bamoe 1 

e) Biae Ligalar aaf elaer Holle .... 1 

1 

S) .Nach Ht-r l'nierhinduiig Briiiul des l'nlerschen- 
kels. Ani|iiiiHiinii . Geru-hiiii^v Lhi .Methode der 
rnlerbipilung i»! niciii .lagcgebcn 

4) Nach einer l'uterb. au der fcmoraiis wegen .\n. 
|io|>lil. vorgenommen . eulslauri .NacbblutBDg. Es 
wurde nun die Arieri'' an llgam. Poup. unter* 
bunrien. Neue Hluiungen aas der untern Ligatnr- 
stellr inarliicii Hic Ani|iulatjon des Olierüchenkeis 
uülhiK Wegen neuen Klulungen. diesmal aber 
aus der olicrn l.icaiur, raussle die Art. ilme« 
externa und rpig. unterbunden werden. Der 
Kranke wurde jfi reiici. Die Methode der l'ntrr- 
biadung ist nicht augegeben (tfndtoot) . . . 



Anlegung einer Ligalar oberhalb and 
iien unterhalb dar Artatiaiiwande 



II. Gestorben 

1) UieCnache dea Todes ist alcbi an«:egel>eu bei 

Die .Methode der ünterbindunf: unhpkaniit. 

2) Ad Nervenlieber, — io der (.onvalesceuz nach 
der l'nlerhiiidung. .Mellinde ii i hi ln kaiim 

3) Der Kranke starb in l-'olge der Vereiterung des 
Aneur. 4 .Monate nach der Meihiag dar Ugatar- 
»telle 

Die I nterbiuduagaflUlen mrea kara ahgt- 
schuiiti'ii worden. 

4) An Pneumouie. die Metbode uubekanni 

5) Anaemie, 
einer zweiten 

tt) Aa BnihrttAung und PaffiMiMa. Aaiegaag (faer 

eiabehen Ugatar 

7) Beralai daa Aaaarysm« 

Methode der Vnterb. unbekannt. 

S) Wegen einem Iiiguinalaneur. »urrir du \tu ;if 
unterhalb des Aneur. und da dasselbe aiuthwoll. 
die Aorta unterbunden. Die Methode ist nicht 
angegeben Uames) 

9) Xu Brand , Methode dar Uaterb. aabekaani . 

10) An Blutungen , 

a) .Methode unbekannt bei 8 

b) Zwei Ligaturen ohne Abschneiden des 
Padaat | 

S 

11) Pyaeadc 

Bine Ligatur auf eni' r Rollr 

Ii; Blutung. Eiterung und Brau.l .Melliude unbekannt 



III. AuijKtng unhekrinnl 

I) Wegea eines An iraiiin., welches aufgebrochen 



war, wurde der Sack desselben geK|ialien, und 
die Arterie oberhalb und unterhalb nuterbun. 
den. Neue Klulungen iiiarhlen die l'nlerl». der 

Arterie am lig l'nuii. n'tthig 

2) Die Arterie winde vor einer hoben Amiiutalioa, 
um Rlui ;u s|.,iren, unterbanden. Dia Melkoda 
ist nicht Angegeben ......... 
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2fil du Mgilm$ ibr Utmwr. 

Sie i»l iu loli;t>ii(lpn K;ill<<n Hn{(('(;i !" i: 

Den Jä. Tag giiiK l-ipimr ab Imi 

- 15. - - - 

- lö - 

- 17. ... 

- 17. u. 24 

. 19. TaR - 

. 25 

- 27. 

.21». 

. Ml «. Ml 



7af dir MtfiMf . 

Dm 4. Tbc bei ... I 
. ». nTsI. T«g bd I 
- Ti^; bei . . . 1 

• ^ • • • ■ • 2 

.11 1 

. IV - .... 1 
Kpj eiiirm Kranki u Ktvllic (ich pine Blutung 2 T*gt mcb 
liem Ablallfii der Ligalur (ilfii !<• Tn^r: p\n. 

Snthlimf b«M«4«n markvttnli««B Fällea. 

Wtdemtffr mlerbaiMl ei« 1681 ««fte« ecbr iplieD Nadi- 

li|iiiutif;fti imrti piripf ennclealio polvi - fpfnoralis Er brlHrU- 
tiiif Haiillalic Uber der Arterie, rturchschniil ilieneibt-. liennle 
4ie fiigvia lata, lOde eiaig# Uriiten Ion und zog xie nacli 
HNtarbMid 4 lügüie Aitwioi, Oihele die Scheide und 
Iflfle 4 FliideB die Anert». — ' Der BrfSi^ war pUnstii;. — 
In AfT rrpiii inguin. bpfanri sirli rin Auciirvstnn , wclrhps von 
Helbsl eolslaudeu und von selbst aiifgebrochrii war. Es wurde 
fiespallN uud die verlmacherte Arterie, nach Zcrachiieidun(; 
dee Ugßm. feiip.. vm deai Saciie aoa ii die Uithe feliobeB 
nnd dum wrter b unde a . Die M Jahre alle Kraake irarde ge- 
heilt, und dasJalir darauf ohne Schwirri^krii eiitl<unden. huhl 
in Leipzig. 1*124. — kh selbst habe sie zwciitial. 184« und 
i§4S unterbunden, in den einen Falle bntte sich bei einem 
dOjIbrigea, dem Tniaiie «rgebeuea Sieiaaeiser, ei« Aaenr. 
pepUl. der recbtea Seite ohne behaute VerauiaMonff febildet 

und von selbsi wifdrr verloren. Einige Zeil narlihrr zrijr*!^ 
sich in der andern Kmi kphle ein spontanes Aneur., was durcb 
die Unterbindung di r Ari. femor. geheilt wurde. Zwei Monate 
epiUer endüca eia Aueur. der An. femoral. recbtcr Seile 1" 
OBlir den HgMi. Prap. IMe ArteHeBwrade ward* an liga». 
PoMp. mit ünterlepiinc einer Rolle unterbunden, sogleich nach- 
her enliiaoden heilige Sciimcrzen au verscbiedeneii Stellen der 
Kxircmitül. Den Tag zeigte »Ich eine starke Klulung, welche 
durch Taaipoaade geiiUii «ani^ too da an Ulgiicii Schatielfrosie, 
aad de« 97. Tag naeh der Opetalii» inri der Tad ein. Die 
Stetion wies ein Atieiir der Art. raetenl. super, nach. Die Ar 
terie war am ligam. l'ouj.- durch Herauseilerung des Fadens 
deutlich durch einen liniengroüsen ZMiM.li>'nr.tuRi getrennt; - 
liaga um die uaterbaadea geweteae Rolle halte «ich eia reatca, 
fluwrelellgea Biaadat gebfidel, waa iadeaa achoa ain Tbril in 
Biterung Ubergegangen war. und gewitsemiassen aeae Arlerien- 
wände bildete, so dass die (^oiiiiiiuiliU der Arterie, vermittelst 
dieser neuen Masse von den eigenllichcii .ArierienwUndeii durch 
dea blosMB Aablick uniertcheidbar , wenigsteos uDvolikommeu 
wiederbergendk war. In der Arterie aelbel fhnd eidb kein 
Tbronibas: — aie war vollkommen durchgängig. Die Colla- 
terali;efHsRe land man nirgends ungewöhnlich auBgedehni. In 
dem iweiten Fall wurde die Arterie ntii lijrmn Fou]! wegen sehr 
«lUrmieciiea Naebbinlaogea unterbunden, weiciie etuer Unter- 
hindong dar Art. feMur. in «ben Dritld. bei Anear. 



Art. fenor. folgten. Da sich scboa bei der ersten Unterblnduag 
eine nufewohnliche Ausdehaang der Arterie ait Verdttonnag 
ihrer WXnde gezeigt balle, so fereaefalea wir dard Ae Bee. 
lroacB|!uiuiur mi\ dem Roi;)tionsn]'ii;\raii' einen Thrombus in der 
Arterie zu erzeugen. Du aber wUhrend deren Auwendung bei dem 
schon sehr geschwRchlea Kranken krampfartige Zuckungen mit hef- 
Ilgen Preatanfiüiea eintralen,ao awaalan wir dieaelben bnM nnler- 
breche«. (fach kunerZeii ward« der dadurch gebildete Thtom- 
bns wieder herausgeiriehen umf i (n!f;if alsnliald rinc neue 
Blutung. Da ich in diesem Augenblicke anwesend war, so liest 
ich ilie .Arterie von der Wunde nun mit den Fingern zuhalten« 
und unierbaad augleicb die Aricrie hdher oben, abenfolia all 
untergelegter Rolie. Nene Bivlaag aui der nniera Waade ind 
zwar aus dem untern Hude der Arterie wurden dorch Go^ 
pression gestillt. Es trat Braud uud nach einigen Tagen der 
Tod ein. Uei der üection zeigte sich, data Üle Aritlli nnd 
Vene oa der Slichwaade mil dem Anev. eunmmnidrten. — 
0eMmlr wollte wegen «fner Verwundung der Arlerin femoralis 
durch ein Fi-'dfimejsf r hei einem jungen Manue die Arteirf* 
unterbinden, üie Arterie zrrriss aber. Er legte die Unterbfai' 
düng hoher Oiien an, die Arterie zerriM wiederum. Nachden 
er an nach ciaaader 0 Ugalaren aüi danuelbea Reealmia «er. 
audil hnite, klemmte er endlich die Arterle iwlechea t Hela- 
jtlHltchen zusammen. In einem F;tlli' \nn J'ign il"'2?ti nu 
die Arlerin femor. uud profunda bei einem Manne von üO Jahren 
durch einen Slicb veflettl tiMden. Br nmetttend aie am lig: 
Poup. mil ürfeig. 

mUMm DicMuon enttihh nacheiehenden Fall: 
Ein junger Kimrmann h;il(p 1*>28 eine Wuude am ober» 
Theile de» Stheuliets erhallen, wonach eine ungeheure Ulutung 
entstand. Er stopfte mit beiden Uftuden die Wunde zu. üie 
Hanl am Uambeia aad Scralam waren alebald voa Blut aebr 
auegedehnt. Die welle Waade MutMe hellig beim Naehlaaa 

der (■rim;:rpss'i(iri Ks wurde nun von der Wunde rinrh der 
Schamluge zu ein Kingchuitl von 2" über den bervorrageuiisten 
Theil der Geschwulst gemacht, das angesammelte Blut enlleert; 
dann ein aweiier SchaiU 3" laag in der Richtaag dee Ugaak 
Peup. nach dem Darmheine lugeRlhrt. Maa «ab die Arterie 
irer ule da. wo sie von dem lig. l'ou|i. Iiedcckt wird, zu ' j ihres 
I miaiigcH, SU wie daü lig. fuup. selbst, ituge^chnilteu. Die 
Arterie wurde nun vollständig getrennt, uud oben uud unten 
anierbundcn. Vor und nach der Operaiioa Opium. Der Kraake 
Wanlo geheilt. 



fTa/: 44 Fi) !!!., 

Man soll das >u operireade Uickbeia von dem andern enl- 
femen aad den Unteraebenhel iber den Baad dea Tiaehea harab. 

h^neen laüsen, weil dadurch die Arlerie der Oberflftche nfther 
linmmt. Der Kinschniil Otngt '/," unter dem ligam. Poup. au, 
und wird 3' wfii n.iiii abwärts und etwas nach der nineru 
Seile des Scbeakcit (origeseut. Man httie sieb dabei vor Ver- 
letinng der Vena taphena. 

Aehnlich operiren Utfranc, Auel und v. Gratft. Man aoU 
nach ihnen in Gedanken eine Linie anch dem Verlaaf des ligam. 
Pnu|i. von der spina oss. il. anter. .mi|i. bis zur Symphysis 
ziebeo, diese ia 2 gleiche Ulüflen iheileu und 1" unlerbalb dieser 
TheOnng einoa 9f laagoa Blnachniti machen, dar die RldiMmg 
etwas nach der innero Seite de« Schenkels bekommt. Die Vena 
saphena wird durch den ersten Einschnitt freigelegt, uud darf 
nifbl verlel/t werden, .Nach S|mllunp des Zellgeweben .sieht 
maa die Gelksse in ihrer Scheide entweder gerade in dem 
Schalilc oder sn der eiaon oder andern Seite. Man iKnat nun 
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Operatioaeii «n den Arteiiea. 



die gemeinst liiifilichi- St beide der (Jefiisse . um die Arterie 
ZwiscLeii iler \ eue uud dorn Nerven gäuzlicli zu eutbldsseu. 
Uer Kraiilit' »nll dabei den .Schenkel geraile «dagMlIMklMieii. 

Dieunek will, dau der Schcakel eimi mach MUMM 
dreht and leicht in Knie gebogen i«, «ril nu dadurch wi 
li'i,hirsten die VerletziinR der \'. »aphcna vermeiden könne. 
Lin die Arterie in einer grüsseru Au»deboung als nach jener 
Mfibode frei zu legen, »oll man den Schnitl hart unter dem 
ligMk PM|i. uftmiteB. awi inuner oMh der Pahaiiiw du Ar- 
tfrie flfhiea, nd nach deneihea dm BiaachaHt tUUaa. Maa 
sci/i ScIiiiiK auf der Arterie nach unten und alirai »Hth 
loiirn fori Ins an Heu iunern Rand des .M. sartorias. Nach 
Uvrcbichneidung der Haut korami man auf die latcia superic. 
daaa aui Fe», Zellgewabe lud Lyaiphdrliaea. Die DiüMa werdM 
«ach iaacB gezogen aad das Gewebe mit leichten Schnitten fe- 
trpiini. Jeizi zeigt lich der Theil der fasuta Inia. welcher den 
minieren Tbcil des Horneg auHmacbl. Man liebt dienelbe mit der 
Piucelte aui. schneidet sie leicht eia. erweitert den Schnitl aut 
der Hohlaonde, und OHnct die ann eracbeiaende Scheide durch 
Schabe«. Man darf die Arterie aicht va« Ihren Seilenverbin- 
dungen treuiieit. ituleiti mau dabei ifichi die Vene verletzen 
oder einen .Muskcizweig, «reicher von dir luuuru Seite der Haupi- 
arterie abgeht, anschneiden kann, L'iu die Aneurysmauadel 
hniaeBier unter die Arterie ftthreu lu kOanta, Itlfst maa den 
Sdienkd etwas bi^a«. 

Nach Malgaigne loU aian sich nur von dem Puls der Ar- 
terie leiten lassen. Er giebl ebenfalls die Lage derselben in 
der .Milte zwischen .S\in|)b;sis und spina oss. il iiuier. sup. an. 
bei Frauen etwa« mehr aach innen. Man «oli den Schnitl von 
dem lif. Ptap. begiam nad deaadbea V «all. lade« naa 
sich nach dem Puls richtet, längs der Arterie luich ai)wa^rtg 
geben la.ssen. Man erweitert den Schnitt auf der Hohlsoudc, 
welche man an die Hu^>ero Wand der Arterie einsdiiebi . und 
aalerbindet die Arterie wo mti|{lich uaaiittclbar über dem Ab- 
(Mr der FMfBad«. 

m thade Tanne en4 rreriep (— b Weteeiei» 

fTa/' N Fig. IV ) 

Der Schenkel sei nach aussen gcdrehl, das Knie etwa« ge- 
befaa. Biaicbniit '/V' nnterhalb dee Ugan. Paup.. weicher 
parallel mit den uatern Rande deMclbea lUA nd 2'/," lang ist. 

Oie.Mitle desselb«a befindet Bich da, w» die Arterie liegt. Das 
wenige Zi'llsf«r!'<' und die fiucia superfic. wird .lul ditsclbe 
Weite mit seichten .Schnitten getr^nal, welche namcoilich nach 
innen an. der Vena i>a| liena wegen, voraiafalif feflikrt werden 
rntttsrn. Das fettreiche Zeilgeweba «ini getrennt, die Drüsen 
nicht hiuweggeuommen. sondern nach Innen gedrängt. — wo 
m((i;liiii M i l-'Ui' ni iii ki-ine Lymphgeßlsse. Die glaiumili Apu- 
neurose de^ IJberscheukels wird am üucscrn Wunriwinkel 
weit {cUflnet. man schiebt die HohlsoDd« aar ein wenig in der 
Kiahtnac der Uaatwaude nach iaacn m, trennl aal derielben 
die Aponearoee inner nur in Meinen Portionen und gelaagl so 

nach unil nath an ili ii inm rn Wuiidwiakcl von den BUUI 8"' 
entfernt bleibt. Aut liiene Weiüe kann man die GelHaae nicht 
verletzen. 

Die Wandrftader werden nit aluapfNi Hakan anaaiaandar 
gehallea. Man triebt nun die Sehenkelgelliaae in der MUla dar 

Wunde in ihri i 2:fmfi«ic hafllichea Scheide ^ehlilll. DI«M Wird 
vorsichtig geUliuct und die Arterie unterbunden. 

OielHalung aus den kleinen GellUsen, welche zu den Drusen 
geben, wird nit kalten Waaaer, nMhigenfall« mit Siypiicis 
gcalilll. 

Dkitridt bill die Methode von 4«en-|l in einer ilinalcfct Ar 



besser, wi-il man die Venn ^a|llJ, iiiriil Iciihl \ crlclzcn kiiiiiip, 
und der Schnitt genau den Lauf der Arterie folge, — die Me- 
thode von Textor aber habe den Vorzug» dau mw die Flla- 
ader viel raacber und aicherer aallnde. 

Metliode 4*« Veritoer«. (Taf 4i Fiq V-Vuii 

Da man an der Leiche sich nicht nach den i'uU der .Xrlerie 
richten kanu, und das Aulsucben doch hier erlernt werden soll, 
und da die Lage der Arterie aach dea verachicdeaea Becken- 
breiten kleinen AbRnderangea nnterwerien in. ao mtiu nan 
sich eiiiiilien, das Oeffisg nach aiiatnrrKt hi n \'>ThäItnissen auf- 
zusuchen. Kann man beim Lebenden den Puls zu Hülfe neh- 
men, so wird die OperatiOB nn MdMar. 

Wenn nuin von der iiifHi anler. BU|wr., welche nan mit 
Sicherheit aa jeden Measehea angdten kann , nit den Fingera 
längs des untern Randes des li(tam. Pi?u[i n.u Ii di r i^mphys. 
uss, pubi-H zu gehl, so fühlt m^u zuer.si unmittelbar iictttn der 
Spina den .M. iiiacus uud psoas (Siehe Taf. 44. Ki^;. VIII. c). 
in der Vertiel'aag, welche eich an deiaea innem Haadc beiadei. 
Degei der Nerv, daaa die Artetie «nd daaa die Vone, blilere 
am meisten nach innen, llaa führe nun deu Schnitt so. daas 
mau in die Mitte dendbcB die Arterie zugleich aber auch den 
untern Rand des iig;. Poup. bekommt. Man fange also l'//' 
von den kuisem Rande derjenigen Stelle, wo die Arleiie liegen 
nuaa, nnd au^eieh obeibaib dea nnlem Rnndea dea llgan. 
Poup. an und gehe üchrHg nach innen und abwürts bis das itiaere 
linde des .Sihnilte.s ' unter dem ÜRara. l'uup. und 1'^," von 
der .\rterle enlfi riii i-.i ko ■lass in der Mille dei. Schnittes die 
Arterie und xugletch auch der untere Hand des lig. Poup. liegt. 
(Siehe Taf. 44. F%. V.) Auf dicao Waise hau üm dit Vom 
laph. nicht treffen . da sie arelior nach anten sieh achoii in die 
Vena femor. gesenkt hat. 

.Man dringt nun durch die lascia conimuo. superlic. so lange, 
bis man auf du ligam. Poup. stOsat, waa lieh durch iciae 
weiaae, giABBoado Fbrba «laaoichaol. II» omi dto SlcHo der 
Artcfio gsHMi sa trsfin. nhh nn nodHonla MCb dem innere 
Rand .des IM. Iliac-, nm entweder ihren Pals zu suchen, oder 
von da aus den Piu^i-i bi-i dini Ni rui.s crurali:» vorbei bis zu 
der Stelle zu fuhren . wo ilic Arterie aufgesucht werden mius. 
Hier «ehaeidet aiaa am anlera Raade des ligam. Ponp. in die 
faaeia cribrosa ein, and bsindol sich nun in dem Räume, wo 
die Arterie mit etwas Fett bedeckt, in den meisten FAlles genau 
an dieser SidK' lirprn »ird M.iii rUTiiei nun noch die Scheide 
der Arterie, erweitert dieselbe auf der untergeschobenen Hobl- 
sonde etwas nach abw&rts. hebt die Scheide von beiden Seitea 
mit Pincouen vo* dm Arterie ab. and gebt aut dar Anoarysnuu 
nadol swiscben Vene nad Arteiie unter die Arterie, nm dann 
den Fadi'ii in da-. Dclir zu ziehen, uud denselben unter die .Ar- 
terie zu bringen. Wenn raüu die Nadel vou der andern Seile 
her einbringt, so kann man leicht die Vene zcrreissea. Sei 
einen robusten Manne fand ich die Arterie 7"' von der Ober- 
iHdio dar HmI, nnd 2Vt"' voa d«a Uilam Hando des ligam. 
Poai». «MliBnri. 

ADstomiich« B«aerkuiig«B. 

Nach dar Angabe von lii/ranc beiadel sieh die Aneria 
nicht, wie die meisten Sebrtt\stellcf angeben, in der Mitte swisrhen 

apina ose. ii. aiilor snp uud der s.>tnpb,vsis. sundern beim 
Manne 6"' — beim ^Nnbe 4"' von der Mute nach aisseu hin 
entfernt. Wenn nan den Schenkel stark nach aussen rollt und 
angleich biegt, ao liegt die Arterie in der MiUe der Linie, 
«•ich» nun dicht aatsr dsm llga«. Foap. von dnn kuaeim 
Haaul dea Sehaakels, wtcb dem iaacn deaaelbMi sieht. Ii 
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dicier Stellun(( IUmI (i« sieb betonden leichi aaffiMleB. IH« 
Art |irofiiii(lH ODlspriiiRl in der Xiihc Hm trochanler minor und 
verfolgt den Lauf der Art. fenor. gewohiilich lVj"weii. Zwischea 
diMeo GeflUMD und d«n SchfDkelhaUe bleibt ein RaHm voa 
UT. Hilm rabt Ae Art. femmd. ««f im kvriioiiuilM Asle 
4m Sdrabcliei aMMrlatb itt enlwiMia tl«o>|Mctfraca. M 
maperni Ccrsonen steht diese in uriminclliarpr ^'prl>i^l^u^JJ mit 
ihr. Gewöhnlich wird «ie aber vuu derselben durch den M. 
iliacns und pectin. Kelreanl. Da« GeiUss liegt auiscrbalb der 
fuda iMm, der Nerv. cnimlU aber itl von ihr hcdeckL 

Von der obem Partie der Art. fenoral. Itoniat die eehr lilrint 
Art iiu|)rrfic.. welche ^wisiiicti ili<r Hi«ui uuil deo Kauch- 

matkeln bi« zu dem Nabel gebt. Ferner eolspriaf^eu aus ihr 
alae padeada extetaa anmilMlbar nnler dar Naot aad eiae 
aidtra giaioluHUiiga aaicr 4er A|wacaraafc für die Maakala 
«NUpriagt tia ttaftnr AM aakr aa dar peaTaada «dar «aU aich 



aaa dieter aeftal. «der au der drcaarflMa aalerior und Kcht 

zun lartoring und rectus feiDori'; Pie proTuada fpinon» cui 
«pringl 1 — 2" unter dem ligam. Poup., — «ellea oberhalb dea 
trocb. alaor., an denen hiaievar mä taMMtar FHdw lia ia 
«iaer Liaga vaa l'/i" liegt. 

B«»oBdar« VorllU« M dar O^arattaa. 

Wtnztl Linhan in Wien erzäblt, dats er bei einer 

Anfcuchung der Arterie die Haut und alles tubcalate Zdlgc» 
webe bii anf dia ikacia lata (Cue. cribroM) gtapallaa hak«. 
All er aaa die Waade darch Hakea erweiteta leea, hkha er 

|>l0lzlich keine ?jlsstinn mehr, welche »n^eDblicklirll wieder 
erschien, sobald die stuwpfeu Haken entfernt wurden. Kr ttber^ 
leagte sieb nun, durck mehriiaJigee Wiederholen diraee V«r^ 
fkbreae, Au« der Pak Jcdeiaal daaa akbl gelUblt waid«, «aaa 
die hada vaa d«M Gaftas akgebebea «arda. 



£nucle«tto pelTt-femor»!!*. 
«aaaMefetHelMei 

Beaita H at fanKglkb aack Mgtr. S. (kaptr, Vefpeaa, 
ÜMamt, fmtal. Mamnaan und Schneider. 

In Jakre 1789 macbten Wohin und Pnuthod, Schüler von 
Morand in Pari.> \trsiichc ubhT Hiese Ojteralioii an Leichen 
und aa Tbierea. Sie übergaben der Academie die Reaultate 
dcndkaa, rereacbtea die hdiaatioaeB uad da« V«tAAl«B ta 
keatiauaea uad die dagagea geaacfcleo Einwurfe zu widerie|;en. 
L» ihrem and Gvhin halten Ihren Versucbon beigewohnt. Im 
Jahre 1740 nahm «itli hitfvm ilieser OjirratHin m Hrr Academie 
an. Denangeachlel musate Havaion noch im Jahre 1743 von 
im Venaaba akeiakea, auszunibren, weil die eoaaaMreadea 
Gkirargea dagegen tUnarica. Im Jahre 1748 gab f^Jotw«« ein 
gaaaaee VerAkra nad ein tonpretsoriam (Ur die Art. crar. 
an. Nim schlug; Moraiiil im Jahre 17M der Academie diese 
Operation als frei&aufgabe vur, worauf dieselbe aachJTM eia- 
ging, worin die Indicationen und die beaie MeAide dereelkaa 
bestimmi wcrriea solllea. Da «bar die eraebieaenen Abbaad- 
luttgen nicht als geaügead aMiftaaal wurden, lo wiederballe 



die Academie 1759 diese Aufifalje abermals. K« meideieu sich 
nun 34 Preiabewerber. von ^^|p^l'n s] rarheii sich .30, sich slUizead 
auf Veraucbe an Leichen uad Uuaden, daiUr aaa. üea Preia 
«ibiak lorM (akhl AarkM», «ta ffeb ackralbea). Ua dia 
AnsfUhrbarkrit der Openufon zu beweisen, führte er einen 
MJäbrigen Knaben au. bei welchem sich nach Genuss von 
Mullerkorn Brand der uiilern fcilrcnnllU cinsji-slrlli halle. LncroLr 
irenule das ihcilweise eatblOssie Gelenk vollkommeB. Der Kranke 
bbailabi» diaaa Oparaiiaa Ib Tage. 

Dar erat«, der sie aa Lebende« (1770— ITtW) vornahm, 
war 7>onuon ia London, dann Kerr 1779 in Northampton. dann 
Larrey 17Ö.3 liei der Armee iin Rheine. Alle drei Pülle endeten 
lOdüicb. Die n&duien beiden OperMionea, welche Ä. BUmäut 
(179b) «egca Scfcaiaiivadca aaefthtla. kaltaa etaea gUaUkkaa 
ürfUg. 

Spater wurde sie, trotzdem, dass sich immer noch einzelne 
Siinimi'ii ilappppn erhoben, ofiprs «usgrfiihrt, «ip fnl^pnilp IJste 
zeigt. Ich habe in deraelbea die al^ihabetische Anordnung der 
ekronologi sehen vorgeiaga«, daaiit der Leaer lei rt ler Vergleich« 
der Angabe in den AaMfaii «iMtlieB aad etwa elageaabliebcM 
Uartchtigkeitea aageabikkfiab bataarbaa kdaae. 
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Mmmchretbung mu Vafti 



r i. llauliimiu nn Uei vuniftii Ftätht dtt Utrenclitiili^ls. 

a. Sittiia o»«(s (fluni itiiieiiar iuperior. 'i S rulaiiriit auUriur extrrnuf. - < M i.'iunij iMtruu* ä W. 
inilnrius. - r. All. femnmUi, — f. S. cuianeui liniicm mtdtus. ij. Vdui vi;./<fiiu )/i(ii;»a- — h Jl. ailtiuelor 
/(.iMi/ru I. .V. rii('ifirri.% luitrnus. -- k. 3t. catlus iiileiuus. - I. .l*r t< v. v , lifddciu intdius. m An vom X, 
tulaneuy uieäiu» n. JH. reclut femori». ~ n. Ztceig vom S. fiiiaii. am. fx^enl. p. M. ttmur (oitiae lalae. 

II. AntUMüt äet Sei vut iickiadicut. 

Bei üetm Cadaur, dt» uuf ä$r tbUm tay, imcrdm an dem ffiineliM rteUm ObmtluiM «i «fr«' mi^ 
uMedmm Sttttt» df^jm^ ihmlpvrtioim AmnufiNkiitMm , wMu den iVtrwit bedetkleit. 

Oberster Au$$ehnitt Der tmim Rand de$ HtnatelMHei fug tan der unitm Ptlüe dt* ylut. masim. am, 
und mar in der KthUmg wm oIm mk* «niMi 4%", mn mM( naat iinto 4" lang. Am dm M. ffMww »MMninM 
wurde «te «tkUMrUmiii» StSiA ea^m», «m an dir OberfIMu V aatk dir SO/OHmq dtt MtaMfaitru, und 
»' 7- tMch diMi Virku^ dm «. üMad» te dkr Ikfe ober iMdk diM*r i(WM Mkkhmg nar 9->lä"' Mruf, Dar 
MutM war otm I7'^ «ack mtun W dkk Der Itert las Utr 20^ mdtr dir BaM. Dm dm Nenm Utr nt 
infMi, «w« «0» d(* Fannt du M. ^buamu dMli «on «fmiiidfr stmm. HMIi iiiiMr qiä««n W^nM »ncliHidm. 
Otr H. «MdhMii«. nwMtr «^RlKeh «nl Att Mtdtt mimI dadurcA vm dm JKirwii gcirnuM te, wiirrik ftiigikaL 

a, M, f/huaeui moiriDiHf. — b. SMfe, no der trathantir major Hegt. — e. Jf. qaadranu fmm'U. — d. iMli^ 
mMbe dim frodkan(cr nrinor mt^HieM. — f. W. ItdkiarfiriM. — r. Sidi*, o« «MfrAfr «r altere Rand der 
iNCMHra iidliad. major ft>gl. 

Uiiittret AuiicliHiti. Auf der Haut wurde ein h" lange* und 8<" 6reAei Släct «M/kml. frr o6fr« Jtand 
Wi>«r« AuuttMiue* befand »ich V," uN(erAa<b der Falte , mich« der untere Rand dit Jt giiil. VMUeim. veruriathL 

4ui dem it. bieepi iu ein 8" tanfei und */«" hriUei SHiik heroHigtiämittem. Die Oicfcr dl» M. *ic«« betrug 
oben und uuten MHohe l". 

Halle man den Nerven hier auftuckin «Mflen. ahne ein Stück am dm Mutktl tu entftnm, 10 MU* man den 
Ittuere» '/," I" «ir Seä« nadk ämm iMw «iüi«MM. Oir San lag hkr l* unter der Hmu, 

e. .U. glutaem maxiauiM. — f, M. Mem» /kmorr«. - n. Hauinera du flm» fuUadkui. — o. /If. ucModiMM. — 
}i. SitUe. wo da* fufter (lelUf gefSMl wi'ra. 

f 'fi ; r r»( f )• .4u««cAi)in. kiiI.t' ,'c, llinil^iliiiilles flaiui dnu ubem Rnnde der r^iir"; ,■/ "'ir. 

/>fr Hnulichiiill tear 7'\" laif) uuU 2'-." bin;. Ihr .Vrrf itar /iirr iic/n)i4 in 3 Tkeilt iie»pnllni . zum Liiiut-itn 
'I hm ri'ii dnn il. liiceps htdeckl . zum gruuteii Tlirtl imUeijend. Aut dem M bicrpt femuns i^i riu liiriifm iiii>if.i 
.'>uh:I. htiuii>yeithiiilteu. Uifitr AiisichHilt mint an iciutr ijr unten Breite 14"'. Am otieru Theil de» AuiUhnUtei uar 
dfi M. hireyt II'" dick. Am obern Theile de» Auaschniitrs lag der Hin 19^** tief , m ficto » dm M. Weqw wid dem 
.^rrt'>-l< hiftiidei »ith eine mit vielem Fette belegte lelUcheide. 

Ak: iinieni THeU du Amuckniuu war der M. bieepi 8"' ditk, und der JVerr lag hur van dir Haut am ge- 

lei Intel 2' ,"' lief. 

<) Serv. iithiad. — h. M. ita|M ^emarit. — i. tfem; per««. — t. Wer«. CMMmmjeam. — f. Hein. lAiatfi. — 

m. J/. semuHembramm*. 

Iii. EinsrItnUl nrr Auftudmu^ der Art fiatorMi dickt mier dmi MfaM. fntparHi, iMcft iMTiK U^raac, RmM. a. Graife, 
a. Mna ou. ttfwn. milcr. npcr. 
6. iiiUe iwiKAeN a und e. 
e. Symphysis oenmn fulni. 

^1 HatUsthnitl 3" lang, anfaugmd «nler dem tigam. Poup. * 

/f. tiitychiill iu demtriliti, /.irerkr unch Tf rim . Hob. Froriep. 

a. S]iiun o.o ('. uii/ff, .'•tijirr, 
l>. .Ilule iiciitheii a und c. 
c. Sifmpbyfi' lOK. fiubis. 

^' I tfaulicAtiii/ 2','," lang, '//' unterhalb des lig. i'oup. 

V—VU. A»f»iiehuaa der Art. femaraUi diohi am tigam. Peup. nath dm in «etMm Operatianiairam gilduten Verftüam. 
V. MwMOmM. 

VI. Frrttegßuiij der fatria cribrosa und de* tigam. Puup. 

a. Haken, u:eleher die Baut nath innen zieht. 
VII ftWtejfMHf/ der Arterie nach der Krölfnuug liii ftunn rrilntisn. 

a. Fincetlr, trrlche die Hanl und irihrmit -.-ir Sulf zieht. 

b. Ligam. Pnuii. 

r. Pintetle, weicht die Haut und Fiucia nach aanttn uehl, 

VIII. Anatomie der .Art. fmoraKi dicht unter dm ttgam. faup. 

a Fatcio eawmun. tuperpr. f. M. peainaeus, oan triner Fatda befreit. 

i. Ligam. Faup. g. Vena eogikma «m der faieia featorie htderkl. 

t. St. paou, «m temer Fattia bereit, h. Rand der pliea imilanarit. 

d. Art. femaraU*. i. .\erv. enralii, 

f. Vena — b. M. tamriim von eewrr Fatm befreit. 
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ZutunsieBitiinun^ «llor bekannt ([(iwud«iieD Eottcleatioatii. 



Arnoiä, \to\o. Mililair- 
nunciarzl , jetzt io 
Oresdrn . . . 

ito/}'>(.(-hirurK. tu chef 
nin Kin(lrrDO«(iiUl 

IFaudm* .... 



Blandin, A. 

BItek . . 
Boiturtt 



Brainard 



Brodit 
Broockt 



CMiH* 

Cktrubhu 

OaggH 
Out . , 



Grit .... 
Cm« im. StoMb 



1S3I I 

'i. JanuDr ' 
1812 

1611 

1795 

April 



Wanchau 
Hari» 
Algier 



külla 



I6n lebte in Kpoiucky, 
I spHtpr in Nrw-Or- 

Ipaiis in Amcrilia' 



Complic. Fractur 

(laricü Af» Wiiflf^p]. hei eiapm 

Kinde von 7 Jahrru 
iichuüswuiiilo im lioiea Ober- 

schetikL'l lii'i eiaea 

von 24 Jahren 



Seliviiwiiii4e 

Si.iiu>Mfuuili' uiiil Ahsce»» 
an einrmMaiiDP voo^Jahrrn 
j wr^eii MnrkichwBnni. unch- 
' dem friiber die Aupatatio fe- 



161» 



an 12. Dec. 
1§I2 



1S46 4« 
am 23. Juli 

1644 
den 6. Mai 
1827 



I6W 
18M 

17. Sr|)l 

I. Man. 
IM» 



1814 



1644 



Sehiuswunde 



Necrosii in Police einer Scbuu- 
waode bei Merida den 29. 
Dm. leil 

Scbaifwunde 



St. tieorgafaotpilal 



TUbiBgeu j — 
TlUagM MflMm Manne von 43 Jahreo 
I wei^B Marfcschwamm 
aacb der Scblacbi Scbu&sHUDde . — der Kranke 
bei Alben vfar oalir daran, M Blat- 

. verluüt zu Merbn, IInihiwb 
, 23 Jabrcu 

FrMlu- 

Oileotarcom, hei eiaemMlid- 

Icbeu von 10 Jahren 

(icidelberg 

Aegypten 

MaryUnd 
lu Aba-Z«bel 

bei der AraiM kl 
Holland 

im Ottykotf Malt 



M Bergn-«p- 



(?) 



I§tl 



, 0{p«na«n»Ukn. Ii. AUhl. 



WinelMi 



Weber voa 99 Jahren wagea 
KaaalMDknlM 



Soldat voa aSJakrei; NecrMie 
in folge ciaer ücbaaawuiide 
SekMMwnad« 



Maa» «m 41 



Bin 
fe- 
iles 



morla wcfca hraak. Stwaplei 
PracMr ■N lehr atailier Bite 
naf iftcli SchiH 

MidclMii vm tt JahrM «Mjte 
HafhachiraMn. 14 Jmrc 



lliBRiNnllJahw. Nwra«! 



10 



Innerer Lappen. 

Nack HeiluDfi; der Wuadc. 

NaoUier im lavalideahaiiaa n 
Pari». 



vapta» awMii« M itrOpa- 

Nacb y eilte au. 
Am öS. Tan. 
a Tan. 



I Starb nach riiiiKfii StnadeBf 
■acb Guthrie. 
Nach Velpraut XnfAht. 
Lebte iHoi^rrp Zeil nachheris 
I Spaldini; ia LiDrolotbire. 

Nacb Gulhrit. 
Macb Utdenus. 
Geetorben an Fjaeuie. 



Einige Monate später 
Dryce in Porös. 



Starb nacb tMgß» T9gm «■ 
TeUnu. 

SMri» aat 6k Tagi. 

GcKl. nach 20. - nach andern 
Angaben nacb 53 Tagen an 
Brustti'ldrii. 
Starb nach 15 Stunden. 

Nacb IF«(iz, mUndlicbe Mit- 

Ibellung an Jäger. 

Auzgang oubekaaal. 
SUli am 6. Tafe aa caüi- 

«laativir Diarriuw. 
GealatbtB aadan Tag*. 



Einige MinuMl Mvk der Opa- 
ratioo. OerKaoclMakapfkaai 

nicbi ' 



Starb SMoaMt ia«b B«iltt|C 

der WaaAe. VMptM gidit 

aa aacb 8 M oaala». 
Di« Arleri« «nrda var 4« 

L«M««bi1daBf a a l ari b nafca. 
Starl» aai i, "ntß. Braad da« 

Lappc«^ 
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▼m. 



IIB 



4w CMnifi««. 



Dießtnl/ttch 



1S31 



7. Octbr, 
1845 



Pnmdkt^M {.Leipzig 



Fricke . 
Gensoxtt 

Gerdi) . 



6'u«rtan( jan. 



Guthrie 



Bim 



Ufyfeldtr 



». April 

im 



21. Jqü 
1614 

22. Srpl. 

1830 (?) 

1S35 

December 
1S47 



19 JuDi 
IHiS 

Juni 
IHii 
2&. .Mai 
l'-47 

1852-53 

17. Marx 
16M 



14 Juli 

30. Juni 
16S8 



BfliliQ 

Pauris 

Buglaod 

Wandiu 

Hamburg 
Pari» 
Paris 
in Spamien 



nach der .Schlachl 
bei Waterloo 



M«ta 



• • * 



Mm . 

Ktru, J. F. . 



LrJaogen 



1771» 
161» 



1617 



Transiiort: 10 

nt\ pitipiti pnlnischi'n SnltlaleB 
vFfgi-ii coiiH'lic. Kraclur. Bil«. 
dung E\Dfs luuern La|ipfii( 

MHdctieii von 0 Jahren wc-gen 
(larips und N'ccrose uacli 
••inrtn Fall 

junger Mann. 4.'» Tapt- nach 
einiT SlIiijsshuisHc mil Zcr- 
»ctimctlcruug; rits trocb. naj.l 

Kiiabr vou 13 Jahrra. MErii-| 
«fliwnniin 

Knn! siiii 1 I J;il.i i II. Krac- 
lur» roDimiauta roii 2crquet- 1 

. «chuD(c 4wWflciil1icHt lodi 

1 oben I 

\'frwutiiliiu(t niii Fraclur iroi 
Auguet 1813 ju SpaDirn. Ei- 
lerutip;. Hintisihc!, Fifber 
an eiufm r i-HMiM i, Soldatfn 
wrgeu SihuüiiwuDde. Mit, 
Biara {■dctd Lappca 



IüihIk' von 7 Jahren Kaothi-n - — 
krt'ljs 

hohe Ampulatio fcinoris. Nach-, 
bluiii»!; l'iilerli.ili r A rLfemor. 
iNacliblutuug. EnucIralioB. 

ao ciucB Gmuii. Cefimfcnni. 

, Knabp von 18 Jahrci,RMchMi> 

' Itrpbx 

]\Nijrler von 2(i Jahren, Kvn 
slosp »m Olicrsi hrnkfl ^a»■ll 
lltilard mil 2 I,a|i|ipn 

Mann \ou 41 Jalin u. — Krebs 
ee?.( hwiilsle am Ohrrsiheiikcl 

Uiit-oid, welches sich ainKnic- 
^rleuk eutwickplle und sich 
Libfr ObprRcheukei und den 
halbPD Untersrhenkf I aus- 
hrpiirle. Mann 2'i Jahre alt, 

MaimvoBtttJabrea. Kmidwii- 
kreb» 

Knabe von 13 Jahren. Anf- 
Ireibung deic Knochea« 
Carie« im Gelenke. Atmpbto' 
. de« Schenkela 



UlrechHiiilUlittr. 
iuwpitaie 



MMcben tob 2& Jahren. Ca- 
ries BDI übenclienkel , vom 
Kai« bi* »m irocb. B^j. An- 
iHilaiioB. Bnncl. 

Inichm TOD 13 Jahna. Ca- 
ifat dM HoftgaleDkM 



Maan von 38 Jahna. Carl«« 
«ad Bterung nach «aar vor 
7labnB " 



22 



AaoMrlmfta. 



1 Starb den Jä. Tag an Er- 



I GesU Back lOSluaden aaEr- 



1 Stark aa 13. Tage aa 

ruDg nnd Schwäche. 
1 Starb nach 48 StundoQ. Frac- 
I tur und auppnratio ouis pabia. 



2 I Nach Velyrmi, 

1 -} am 20. Tage nach der üue- 
j raiion FlMalgUiCa ia Mi 

Beckeu. 

1 f den 2. Taf. Iraad 4m 

La|ipeo8. 



t nach 6 SiiiudcB. 
] Nach )>/pfoi<. 

N'ach Yelpeau, unter deisen 

Aüsisteuz. 
f den 31. Tag an Pyaemie. 

7 Sluodeu nach der Uperation. 



Lebte sjiii'.er in ilem InTt 
haUKe zu l' tiis. 



\ 4'/j Monai 



e ii.Hcli II 



ler Up«> 



ration; mil 2 Lappen. 



1 2 Tau«' nachlief au ilelir. nerv. 

I 

- Den 28. Mai Heil UvalAr- 



Reiro Abgänge dpi Berichtes 
war der Kranke beinahe heil. 

Hezog «patrr die JabrBkfkM; 
Oval&rmeibode. 



Lebl« 8'/, Jahr aptttar ia laN 

cdoaa. 

Lebte Ba<Ahcr ia Va«h M 
iirlaageB. 



1 f aach 18 Tagen aa 
[ nnd AbiceM. ptoat. 



faaiaTaftaaGMmdilMaa. 



Nach 
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awl— Mo pelTi-f«nwHf, 11» iMMiluMn f«lvi-f«aMcalfa. 







Oft. 




c«nu>t. 




iwumi« 












4$ 








Kiel 


Knsbo TOD 12 Jahren. Bruch 


1 




— 








Hab Bccrnliftrh^n itc fArnnri« 

VerleliuDf der A. f<nor< dubei 


















NackO Wöebtfl murdarKnUks 

BOfik am l^abM 


t _ 




Nach eiMr Scfaun..^ hal 

eiMMI FMiWlUlM. 


1 






f I7D8 


beiderRbeiiarmee 




— 


1 


f nach 24 St. 




I7VB 


in SvriM bei Jejui 






I 


t de« 0. Tag aa der PaiL 






d'Acre 










ine 


«bewIaMlbtl 


— 


— 


1 


t dM 1. Tilg M BracbOpfaBf. 
f BMh MS. U C— lliMi. 




180» 


b«i Wagnun 






1 




1609 






1 


t Md MSl. M flMi <miiM 






ta ■wM bd 

Witibik 


ZmplMHiHii; im K^acirM 
bli m TwffiMtir 




.1 


t Bach aOTafM Hl Kihr ta 
Folg« dw lui|dt « l«- 














baMWlmh. Ofo Wände war 












giliiill Ut Mf dh Ligainr. 


• 


8. Sept. 
ISlä 


MOMW> 


b«l «iMMi Or«stMr 


1 


— 


MMtbÜl« ihi taHtZdt 
■icblwr is MtMa^ittdi ia 
Ofcbii, Bit dier fcMw 
W—dff ditlrtUfffbaM«*^ Stufe 
•Im Blcbl tu Bitaiilic. wfci 


£ftiftflft ■ • « * 


\m 


Wta> 






1 


/flftP MfiCbt. 


Zi^ft Ulm • * • • 










1 




tbtfni&M • • ♦ 


im 






1 






















WMhiaglDB 






— 


— 





1680 




«egM NeunÜKie, ueh SmI 
destbftlb vergeUkih vorft- 
Bommeaer AaipiL finiom. 
rraa vob ^ Jahren 


1 








30. Mai 

W* «f. IIA 


TinhMiihhilb 


UftM vAii 28 Jahren Fractor 

w ViBia twm MV V w ai a waa^ a lavaiai 


1 




GeiiaHl dm tti Fihr. 18Mb 




18M 




mii DarchstOHCBdnrKBOcImt 
Riiprunir Cariaa Ui I" HlA> 

■MhCl UUKf WHMOT MV UUU WWW™ 

ftleak 








MiUtHDtu . . . 








1 
1 




6'owrand bei Kdprau. 




A 7 Oclbr 


•.VI* ■ vnft 


Kgabe von 10 Jabren. Carics 


I 




17LicatnrH indaa aaMlact. 








in Folge von Fraclur 






Die Art. <nr. vir dar 












raiioB uumfendca. 


Muldtr . • • • 




GrOaiifw 


M&dcheo von IS J^breu 


1 






^Haiou .... 






wegen cJirou, üebel 


1 


— 




Ja*» Onm . . . 






Manu von 2ä Jabren. Carics 


1 












iTPiiii mit KfilnlMBKuntf di0s 

Knochens bis zuni trocbanl^r 
major 

wp^vioBraud nBcb eincniAueur., 




















JVmJk' • • • . . 


11. Octbr. 


ßOlUDf.! 




1 


Nach 5 Tagea T«d. 




1831 


wtf^lrh^ft nnirpftlnrhpii Ditil Hpa. 

seu bluluDK durch Druck ^6- 
siillt wurde. Bei eiuem Manne 








IH20 




Mann von 22lB Jahren. Pudifus 

<H Willi VW WwWll.wM* B HW|^UV 




1 


Starb am 00. Tage aa Pari- 






WilD« 1 


MMlallapin 






toiiitis. 






Prai TOo 24 Jahren, (larieit 




1 


Starb am 12. Tage. 




und Necrositt de» Gelenkes 






FwTrt ..... 


179« (?) 


!■ Praakreicb 




1 




Nach Vttpeau. 


Port}tanko ... 


un I8i38 


Wilna 


■~ 




3 








in KtiA^lflttfl 

III UUICICUIU 






1 


\ ü (' h .V^t^ rmiutn 














Ohne weitere Aaitahe. 


/uln Anuc ■ , . 


a. Oftbr. 


Mahb von ä!2 Jahren Altfl^. 

iVJ<ai.BI vVii Vmm waill^U* /mJaK w " 




1 


Starb M 15' TageasrjrAraie. 




IBIB 


meine Zelleeweb»vcreilerang. 
Biüg« ScbttltclfrOtte 






AimA 




— 


— 


— 


1 






1%3& 










A u&^cLii^ uEibckiinnt. 


smuM .... 




Pam 


Ohprschenkel Smalnach einan- 


1 




Mti Einem vordcra Lawica. 
Nach 10 MwlW aoCD ge- 
sund. 






der grlirochcD. Atroiihiede»- 
MibeB. KivtelgäBKe. Soldat 
fM SB Jalirea 
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■ndMlto f«lTi>llMMnlls. 



Kam» d« Chbwt«*- 



0«*<t«ah<luafW«h9. 



AofluctanfM. 



SSdOlot 



Swial 



Tultr ist VMtr 



AMar im Siim 

]lkMIIMII • • • 

Vm Am» ■ ■ 



lOLAunt 

inl 



«■ dl 



Tnaipftit 
SoMatM 



Faiw» . . . 

FtbU A Cotiii 
V. »Uli«' . 



8m V^fMTMI 

Bin*BcliMh«rSciift- 
RtBfr.ScUlIiiraadtnl 



Der Vorkleher von 

Groi-Cailloa 
OFülleausdemScblfs- 

wif-BolMCM.Kriefe 



1823 



10. Febr. 
IB41 

IB4ti 
nach 1849 
1648 



24. Aoeusl 
1842 



3. JvH 
1847 

SQ. M«i 

1776-80 



RüDbargh 



ZcrnalmiDf detObwwleakels 
mit gronem BiMmhitl uid 



16 



Mail foi !• 

MiMe Cariw 



UabeU 

ausge- 



in» 



1887 (1) 
laiilT) 



25. Jali 
1:99 
1810 



m*tm IbrtMbNllcadMi Vraad 
■adk l^pha«. Maaa «aa U 



WlnkariT 

LoDilon 
ia AaMffika 



ia AcgnpMa 



bei Abakir 

lAufderFregailfLe 
I ander bei Algier 
'ia Wcaliadiaa 



Maaa tob H Jahna. Zar- 
tehHClIcraa^ 4ea colhim fe- 
aioris darch fiae Kigel 

Kaaba vaa IS Jahraa. Grata« 
VcrcItenaK de« Ofccraebca 
keb Ia Pol^ltaamat. Abtren 
BoDg Maiaillieler E|ii(ih;aeB 

Mitdcbea vaa 17 Jahm «cfea 
Necro«» d«a ONr- a. Ualw^ 

, (chcttkeU 

Mann wegea 



MasB 44 Jabre alt. Zwai Jakra 
früher Ampatal. iraRaa arlir 
bpdeuteader Hyprraaio*»,««! 
che sieb in dem StuBfitt wieder 
aaigeUldel bau« 



na n Jabrai. GariM 



chron. ürbel 
tychoMWunde mit Braod 
ücbaiawaad« 



I 

1 



J 4i_ I _ m 

In Summa: 12»" 

Uiem kommen noch die oben RDge{;ebenen Falle von Brainard uT Mii':.iij:n, Ihmtiear 
of Keataek;, Qaggit voa Maryland, Man WaakioKloa. Riihards oi Marylaad und 
Stnuum, Ibar mlcb« ick aber kciaa «ailcra Aagaba hab« ladaa kMaaa ... • 



FWpMW war 
2h Stnndea aaeh dar 0[pe> 

raiioB. 

Bildaafc von 2 Lappea. Tti 
nach 30 Staadea. 



Dia Waad« baHia. Tad 8 
WadwB aaeb dar OpMHtfaa 
aa Atälea. 

Lebte tpxtcr all Pbttadaar ha 

JuliBMoap 



Slarb aa fpmaH». 



Starb aa IS. Th|a aabigaM. 



Starb dea 4. Thf aa Pyaaala. 



Mit vordem und hialeraLappia. 
20 Ligaturen. Aai Bad« der 
&. W«di« UeiL 



Nach .VVcermann. 
Starb nach 14 Tage«. 
Siarb am 13. Tage. 
Vtlprau war AMiataal dabei. 
jMarb am Ii. Taf« aa CSarfai 
Qud üecubitui. 

Nach Yelpeau. 
'Nacb eiaer laladUcba« Mit- 
I ibeilaac Ji§ir. 



{fht Kranke hai Hie Of«ratiaa 

Jabre lanK Ijhpriebt. 
Nach Hutc^ittm, 

Nack Guthrit. 

Nach SSdäIoL 



aUar «rwlhatca Falle. 



Zabl timd feirtnda aieht mttf«r«cka«C: 

I) Bia Fall voa rcxtor ia Wunitarg (I847>, wo die Eaa- 
doatlaa beahakbligi wordea «ar, der Obertchnhel aber 
die Anpatallaa (caiacbl «arde. 



2) Ein Fall von Roui, welchea Vtlfuau anrührt, wo die Enu- 
cleatloa vva der Maiar v«r|s«a»Mawa and nit Erballaaf 
de« Lebea« valleedet ward«. 

S) Bia Fall wa ianbe. weicher dea Scheakd «ehr hacfc aai- 
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pDtirle unil wolxi Hrr Kopl ipäier dmh aiWR 8lni des 
Kraaiimi von selb»! galMl wurde. 
Bia FUl «M Pimat 4« Sl. Mmm tm TwvkIm (1774), 
w» io Polfe einer ZenMliuic der Bmnd eitittMd, Au 
Geieak von irlb«! entblOil ond der ObertcheBkel dorcb 
ilen Wuiiilarzl volli-iiHs polfist wunlc Der Maua rt.ir 
Mcbber Unsere Zpii Kuch ia St. Maute uail aoll 1703 
Mck gdebl haben. 

Der Fall von La Croix. PriBlrahinvK aa den Uoipiial ia 
Orleaaa (vor 179»). Der Braad haU« ta Polfe des Ge- 

iiustr« von Sri-ale caeaalBn beide Schenkrl rr^rifTen; die 
Haader dee Gelenke« stleMen iicb »elbst los, und der 
Chirurg lOilc dea Schenkel nach Bildnng der DemRrcationa- 
Uaic TvUeada hanwa. Ow 16. Tag «ackbar Mark dar 
Zabilfbw. 



>aeh dem Alter in Bestiff %<tt ixt Aii«(iBC«. 



Verwundung 
Sehmawaam 



Qoeladii 
mdiir 



■11 

■Ii Abaccnen 



iWBida ■!! Splittatbrach 



4S T»st Moh ciaer Sduamnite 



Trcnaw itr «filphjnia 
MM» Piaetar . . 



PkMiar d«» MCVOlieiriM Obaraoheikab. acbM 
Varicttttc der AMeria darcfc cia KaDclmi> 



OiriMt NMrorii 

Gkriat dea Gateakca 

WeUvcffbreitMe Zedgewcbtvrrriierung . . . 

PorladirfileMler Brawl aacb Typhaa . . . 

Bnad dirch CiMifreBtiou. angewcadet bei 
etaCB aiicnUicbeaea Aaear. popl. . . . 

Oaieesarcom 

HjperMtosaa d«a Schaafctta 

Oslceid 

Kaocbenkrebs . 

KrebseesrbwIiUle 

Fun|;as medulUris 

Wegra cbrOBiichep Uebel 

AiHcIralfaii, mmUm friitr die Ampiaaiiom 
grmadtt werden war: OhM alkbare Aagiibe 

Krankbeil des Sinnpre« «lolga Jahre aach 
eianr ANi|»alaUoa 

RaaralKia dee Kervua iccbiad.. nncbdem 2 mal 
Tergehtich ampulirl uad «a«a«fde« ohae Br- 
folg ein Sturk aas den Nerm iachlad. ge- 
Bcbniiten worden war 

Qyueroslosen des KncKrhrus, aachdc« «er iwci 
Jahren eben desshalb die Aitipulallon ge- 
■MCht worden war 

ZarOrkkphrpti des rufl|;.med..narbdrniöWochen 
vorher rbeo de<Klialb ampulirl worden war 

Aus derselben Uraarhe. nach einem /wiichea- 
rauni von 14 Jahren . 

Hachliluiiiii^ nach einer Amnulalion «fgeu 
Srhus^Huiido. oaclidem vorher nhne Brrolg 
die Arterie anlerbaadcn worden war . . 

Urtachn iHibek«aM 



I 

3 



_ 

I 
1 
I 

1 
S 

I 

1 



& 
21 

2 
2 



8 
S 
i 



3 
I 

3 



I 

37 



2 Jahre . . 
6-10 Jahre 
ll-lft Jabra 



I 

2 

i 

8 

10 

t 
i 

40 



lä 
6 



2 
& 
2 

e 
s 



37 
2 
50 



Nicht •■fcgthw 



Maunlicb . 
Weiblich . 
Unbekannt 



An Pest 

Ruhr 

ColliqiiHtIve DiirchfÄlie 

In Pnlpe vorhergehender Blutungen 

Krsrh'tpfuDK 

(iomraoiion 

Fracuir lies iUiVem ond Kiterseukungeu 

Oarics unil Di-iuhilus . 

Hru--llciiicii 

I'hlhisis und Absresse 

Caries und Pistelgttnge 

Pjaeaiie 

Binpyen 

Poriionitis 

Unlerleibskrankbeit 

Ascites 

Brand des inuern Lappens 

Delirinm nervös 

Convulsionen 

Tetanus 

Wiederausbrorh des Krebses 

Nicbi angegeben . , . , »4 

Saarn«: 80 



nach 



ZeH nah der gpatalla». !■ «aWMr «ar 1 

Eiaiga Miaataa aadi derOantfloa, dia migea' 
graaaar Sebwube ilea Kiai ' 
mal eolleadel werde« 

Knpr zuriickblieb . . 
Wsihrend der Operation 

W eicnabme dee üchenkeb 
Sofcleiih nach der Ojiaratlaa 
Nach einijrea SMidn . . 
Nach H Stiadea ... 

- 7 . ... 

- 10 - ... 

- 15 - ... 

- 24 - ... 

- 24 . ... 

- 30 - .... 
Am andern Tage ... 
Am zwr iteo - . . . , 
Am dritii'H - .... 
Narh riaigaa Tagca . . , 
Am 4. Tage ...... 

- ». - 

- 8L 



AI>o hin II eil der 
erMi-u ^ Tage bai 
2«. 



...» 
■ . «) 
~Uiaa: 3» 
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EaucleAtio peWi^fuBoraJis. 



Am 9. Inge i] 

- J?» - 1/ Zwi»chen deu 9. 

:{t : :::::::::: S^^-'v**'" 

- 14. V 

- 14. 11 

- 1& iJ 

"??' ' |if Vmi 15 TafTP bii 
' fl' 1> in An fang <ter 9. 

- flo. " n 

Nach A'i, MooBif n hei I i 

Der Tod erfoIgK! . oacbdcm die Wund« 

heinahti geheilt war, m M-TkC» uA 

«ler Operation bei 1 

Nncbdem die Wunde vtillstliDclig geheill 

war. Iii T^ge nach der Operalioa, bei 1 

6 MdQitii' naih der Opaniln M . . 1 

Niehl aDgegctteu bei . 48 

SunoHi: SB 



BctrtektwigWi 



Nach der Veifldchnnt 4i*Mr Taballn koamt Hao zu der 
Vabeneaganir, dan aie lieh« aebhchtare Pragmia fielt, ab 

<lie Arapulalioii des OberiichcBkel« Uberhanpt , und intbesondere 
die höbe desselben. Die HauplurK.uhr des nflers ürblechten 
Retaltalet liegt wohl am allerh<liirieiilen in den bedeutenden 
ZanMnnfM, wegen wekber die Operation vorgeaomnea «ordeu 
in. Ba bewciül iBm icbon der üffittanil, dan im Tod an 
«ftrrsien sobald nach der Oppralinn prfol(ft, und daes Nach- 
blutuu^en und k'yaemic uichl ef^^ade zu den hüufi^iteD Tode»- 
urtachen gehOreo. Wahrscbeinlirb bat die bedeutende KrschUt- 
teruBg des Nenrenijrslcm. welche mit eo grotaen VerleUungen 
dnfdi ScItangairelM« beinahe jcd««Ml TwbondeD tit, cintn 
Jiaoptsächlichen Aalbeil an den sobald erfolgeiden Ta4. 

Zur Rechifertignnic dieser Operation lä»8t «ich In Weieol- 
Ucbeii ^'a(:h^lch<'Il({('i anfUhreD: 

I) Die Itlttlaag iil im AllcamaineB aicbl bedeutender, als 
liel Man AnpoMlon dea OkanehwlMb. Ibre Grosse häo«;! 
freilich zum Theil von der gvMMUm Methode ab. Bei dea 
Enacleationen. welche Schneidtr (1818) fceschreifal, war sie aicbl 
heftiger, als bei einer Am|iuiHiif>n und in dem einen Kalle brauchte 
nicht eiaaial die Art. profaada uaterbundea za werden, üteffm- 
haek nnd TtMor aalarbanden Biaaial aar die cruralis. Jäger 
die craralis nad profiad«. Nacbblalanfnn aini nidl hUig 
Torgekomnen. NerTcnzufklle sind selten boolncitet worden. 
Üie Plethora, von der iiimi Trüber »o viel rüntiifin, hM mau 
nicht beaoaders wahrgeoommen. auch liUst sie sieb durrb Hlui- 
«■ttlelinngen bekäaipfen. Meisleaa isl der Tod durch ErscbOpfHag 
oder durch Pjaonie «fffolit. Bralere Ist in de« HMiaten i^len 
mehr auf die VertaMoagen ra Aer Operation, ab auf die Ope- 
ration selbst 7M hcliii'ben Die Pyaemie aber iniliPi iiai h .illen 
(i|ieratiouen und namcatlicb in den Uoipilälem eine gros&e \b- 
sabl Kranker. Der Haupteinwurf bleibt die gi«M« Wiad Hache, 
die indes» aaah kai naderen 0|Mraiionen Torknaial. and deren 
l'mlaug man fnTMl weatgitena dnrcfa die gewXUieOpvnilloaa. 
methode in der Gewalt li.ii. Die Schwierigkeit der 0|ieralion. 
welche allerdlngii etwai grfisaer ist. als bei der Amputation 
und bei deo meisten anderen Bnucleatinnen , Klsst sich durch 
fiinttbuaf Ubcnriaden; mad aa iat aus wohl aa dem Aaaapnicb 
bwioMit. daan diaaa Ofamlira ibandl d« amgallht «raidan 
4k TM all WntadMidttdikdt adar««. 



»tihsiiril rrWrirtel >^rrtlfii kiiiiti, or;* ijs i^»vsfi /I , [Iühw iiberlvan|4 

noch eine Möglichkeit lur I < >ieii«r> itung vorhanden ist. 
ladicatioaea. 

Alle diejenigen KranUiellen. wcteke eine ButTerDUDr de« 

kranken Glirtlrs erfordern, nöthigen zur Enucleation Mi\>;ild 
sie sich sn hoch erstrecken, dass die Anpiitatioa nicht alle* 
Kraukhane entfernen könnte, namentlich weit 
Oarie« dea ObanchedkeU aiit «der «hae Necroaia, — 
Knocbeniceacfawlilite, Maritadiwamia . Krebi nad andere bedeu- 
tende Deffeaerationen ilrs Oliersclionkelkiiochens, — fortuchrei- 
teoder Brand. Zerscbnieiieruug des Uberschenkelknocheaa, 
welche sieb bis za dem Gelenk vaihvaiiel, weou zugleich dia 
Weichibeile in grUiaerer Aaadehaanf Tamndet eind, nad 
die AariireitaaK des Uebele die Reaedion ala antilai enchelne« 
lüsst. Da die Wahl zwi.vrhcn Her KeHeclion besuuderi: sun iler 
Ausdehnung des Geleukleideus nach abwUrts abhilngt, und man 
diea häufig nicht eher bestinmen kann, als bis die (^ratloa 
bagonac« hat, und da« Geleak frvifel^ wordea iat, w iM dar 
Halb vaa Jäger sehr n beherrigea, in allen Bulcken PRlhn 
eine Metbode zu wählen, wo dem CIitruririTi snhiild er die 
Ausdehnung des Uebelii gaoz übersehen kiiuii. »och die Wahl 
,!Vfi»chen der Resection und Knucleation freisteht. Diaa aiad 
alle diejeaigea Methoden, wobei das Gelenk voa büMaailwadar 
dareb bbaM Binidtaitt« oder dardi LaivadiUng aa^aiik la 
Anfnnge geflifnet wird . und £e Ihurolkaehneidanf dar Alt, fe> 
moraliii erst zu Knde erlolgt. 

Wenn mau glaubt, mit der hohen Amputation auszukomaan 
aad nicht zu der Saacleatioa aohreiten ui mftuea, ao uMar- 
aache ann , unenllldl man ela« Pnictar dardi Sdaea ?«r«r. 
sacht worden ist . den Knochen nach der AbsHgang genau , da 
sehr oft Spalluagea bis iu das Gelenk hinein geben, welehe di« 
aaahtitgiieha BMbnmag dea Kapte ana da* Qaltnk« arliirdam. 



Aaslomitclie Bemerlcangea. (Taf. S3.) 

Lnfranc giebt dariiber folgende Regeln: 

.Man zifhe von der üpina ilei anier. super, nup I lauste 
Linie parallel mit der Lliagenachse des Schenkels gerade herab, 
von deren untera Bade aan aalar redileM Wlnkd alM «Mita 
Va" laage Linie quer nach inaeu Itthrt. Diese iriR die vorder« 
äussere Flache de« Scbenkelkopfes. Die spina ilei anter. iufer. 
isi .schwerer aufzufinden. Sonst kann man nuih von dieser 
herab eine Vi" lauge Linie parallel mit der Scheokelacbae 
herabsteigen lassen; dieselbe (Ülll auf dea obere Tbeil de« Gc- 
laalMa, Paraer kann mau aaeh tob dem Horiioalalaat de* Scham- 
beiaCfl aat die spina pubia aafeneben. Voa der Hassern Seil« 
itlesi-n Hhi ker,^ wii d i-ino i','," lange Linie echrüg nach aussen 
gezogen. Von dem äussern Bude derseihea Usat man unter 
rechtem Winkel eine gerade Linie parallel mit der Lkugenachse 
de* Scheakeli berabfoUan; diaae lelilera «adigl aaf dam Ge^ 
leiA«. Odir man raebe den Iroehanler major auf, and Me 

von daanaa ku^serpr vrinlr-rer Ulli nlxMiT l'ur'.ion eine Linie 
von Vi", dia parallel mit der Gliedacbse nach aufwiUU steigt. 
Von daw abtraten Knde deraalbaa flilira.Ma oiaa 1* 
Linie nnler rechlcm Winkel qaer nob i««Bt dlam ia 
Bade trilh dea kuiMra Tkell dea Oelenitea. Oiea« lelfiare Aa- 

pabe \s\ weiren Her \ frs( liifdenen LiUige des Halses und des 
verschiedenen Winkels, welchen der Hals mit dem Scbenkel 
bildet, am wenigsten sicher. 

Die groeaen G«Qlia« lind raa den Schenkelhalae aa IV" aal- 
fanil, and ganalMa ab« aina Umgehung daa 

r, oIhm daaa ab vatbiat mrdaa. Ol« 
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SMMtolltt« fltt»lll«M>Ml. 



ka|Mrl ■Mfutt c^nra Tbell df« ücheakcftafte iloilicli scboial. 
Mtoicfl ■itb M niMO Hab, and M«M iHr ugtHMe 0|ran. 
fam «!■ lETHtM ntwlmiiw. 5. Co&inr Aefh gfara Fall ril, 

wo man fast ciiip lialtn- Slutule zar Enndention liraurhtr. Man 
■OSü ilahiT (Ida Ka|ii>fll)ciiiil nicht auf «lein Halte , sonitrrn emt 
ier Lan((e und dann der Quere nach über den miltleren Tbeil 
4m Sckaokeikopfes fait riogaharaai amchiaidn. Traaal mai 
iim Kipad n «eil «rtar das Kopfe, ao ImdafI di« Ikar daa- 
selbea aa«|;ebreilele bnadartii^e VerlAnf^ernn); dr« PfanneDende« 
die KnucIrftlioD, wekbp dann nur durch eine »larke Zerraag 
atfol|ii'n kaiin. 

Die GelcDkka|wel. derea Briiallung W<atiur IHr TortbciUMA 
«■aMil, Um M dlaacM halM BMdmldM frdlii* wA\ «rhahM 
irardn. /Sgvr aieiol. et lei beaaer, ale ^anz wegzunehmen. 
Ab vonheilbafteaten iai ei, wenn die Kapsel von drr innern 
und vo.ilern Seile eingi-schnilli'n wird. IIa-, lipam icrPK wird, 
wenn der Schenkel nach auweu gedreht wird, nach innen zu 
MgM|MuiBi, und le(^i aM 10 da* Maaacr vm tdbit aalccf^en. 
Man führa Aaaabalk daa Maaaar nicht in die Geleakhoble oder 
gegen daa fbran« «blanlar. — . «ondera «cbneide das Band 
auf de» hfr\iiri;riri lenen Schenkplk'-^i ff st Uist entzwei. Wenn 
man da» Gelenk \u\\ hinten her öfl'net und um dai Kajitelband 
hier nnuajMUimn, den Scbeakal aack ioae« aeigl. ao irird ivar 
daa liga«. Mm encbkA, alicio BHUt kau aa aack «Faaa von der 
laieniStMo «Maaa Irickteam lenchotldta. Damit man. narh- 
dta dar Kopf Inxirl iKt, mii dem Meoer zwiM-lirn drm'.rüipn 
md dar fhäaa bioler den Hali gelaagea kaan, nuu man die 
Mwtdo vaa dcai 'ntrden ood hinara Rando d«o TitdiMlor 
ttma akroiHiaa. 

tn nierfetodeii aM vonlglkh do h, AirnaKa, pcoAnda, 

übliiraloriii . circuaiflcxa rxlrroa Sld falUfM, ItCihiaAn «od 
gewöhnlich einige Maskelil»^iF. 

Guthrie. V. Walihtr, ViOiu und Aadaro «OtariHurfai loch 
dia Vene. Frickt neadele die Tora!«» a>. 

Anrry empfichll dio Abirafrung dca FlMCrriigct von der 
(ieleakpraone. Jiftr (taabl, daaa dadorcb iieflcHBif baacUeu- 
nigi werde. 

Hach dar Opcrolion flilll «ich die Gelenklitible mit Granu- 
kuiaaen ««t, vemfl aich aad acbniadet allnählig. Ob die iaaera 
Wand der Pfanne neb in daa Backen hinaiulcbt nwl den 

schipfni Durdiinesger daaaatbaa vtttago. Matan bGnilifaVn- 

terüBcbungen Iclirrn. 

Oebereicitl der Of«rBti«iciB«tkod«a. 

I. XirMidfaiiR, - fWcAur-, OmI- «ad StMa$dMlll. 
1} ZtritaiachaH» aacb AbrnOiig. 

2) . . Vhcä. 

3) THchlerackailt naeb Graef*. 

4) Uebofgans ™' Omlaiiaeüiode ton JtMMMi. 

lÖ OvaUnMlbodo nach Seoumm. 

7) - - C«muaM. 

- - Matgaigtu, 

ft) Schntgacbniit nacb Blaim», 
IL JM KhwN Lofpm. 

,\. Ihiüfier Lappen. 

10) Nack WMxr. Htautnulqt. 

11) Hach 9fiica, 

12) Nach Günlhtr. 

13) Nacb DelpteS. 



C. Korderrr L tf p tH. 
14) Hack limadt. 

W) AOmuad. 

I«) Maiie,: 

a) ModificaiioB davon nach Jdgtr. 

D. i4eua«<nr lioppaa. 
17; Nack Jäfir. 

Tu gm mvm Mippait* 

Aeutfrrrr und hinterer Loffm, 
18) Naili iwjtr. — 1% c. WaUher. 

b) iUniaipir «ad iNMrer li^pfian. 
1») rAbnuU$. 

W) Hack £i>fWaw. 

21) - Hammlek, Stm. 

22) - Moll. 

23) f.nrri-y. 

24) - Biandin. 
ab) • Dttputm». 
SB) ■ Guthrie. 

c) Fordcrtr und kiaifrar Lufpen. 

27) Nacb B. Bell. 

28) - .VoMon. 

29) - BMard. 
M) ■ ^SddOlBC. 

lawiaollliaa JBUlcliokam aaeh Abataolki^ 

W. «. Fig. I. Iii 

Am rechten Scbeakal eiaea männlichen Leickoanu. 
Dar Körper liegl gau anf dem Rande dea Tiackea . der 
OberMkeakel nfrd nach aoniSHa irrdrangt, die Hanl zuriick- 

peznprn, oin Zii kclsclmiu 4 Oiifrfiiigi'r breit unter dem Peri- 
nneuin nur durch die Haut gemacht ; dicüe wird mit einem kleinen 
Mesaer abpraparirl und manacbetlenartig aacb aufwärta gc- 
ackiafca, aodaaa aiaUbemU SQncrfingtr kreil kiaaafragt Uan 
ISait nnn dio Arterie eonprintiren , acbneidel dieaelbe lagleich 
mit der Vene mit ciiiciii klpiiien Mrs^c^ durch und unterbindet 
beide Ge(ä&se aogltiih. Diese Liutcrbiuduugea werden während 
de« Forigangea der Operation von einem Aaaistenten beaufairb- 
ligt. Die Maaackcue wird laittckfekaltea, aad dichl aa der. 
aeiben nrit Bneni Meiaarnge alle Mnakeln Mb aif dea Kaodmi 
darcbecbnillen. Dieser Srbniit trim den Knochen dichl unter 
dem trocb. minor. Man drüugt uuu die Muakeln mit der linken 
Uand zurück. Öffnet aiil einrui kleinen Meaaer die Kaptel. 
ackaeidel aie kiAfiif ia ^aarer Rickiaag ala, drkagt die £1. 
treariltl nacb abimna. drcbi daa Knie aacb aaeaea. laraebncidat 
das li(;am. terea, luxirt den Kopf und trennt die Kapaol aad dio 
noch anhaagenden W'eichtbeile ToUenda dardi. 



Olo Oparalion lal nkbt acte- acbwier^ nnd erfordoift weaig 

Zeit. Die Flache der Mutkeln ragt 1" weit Uber den unteren 
Plannenrand. die Haut 2" weil über die .Mu»kclllLiche. Ute 
Haut langt zur gegenaeitigen Vereinigung ohne Anapanonng 
foUkoauaea an. Aal die Muakela «ird elwaa Cbaipie lelegl, 
welcko «ntca dnrcb elao ^aho konaakkagL Dio Baal «Irl 

darrh (Inmprrssinn und Rinden gej;pn die Muskeln g fdria k t» 
Bei der Leich« ciius jungen Mauues betrug die Wuadfllcho 
Im Diameter xiu vorn nach hinten 4>/," und eben ko viel viM 
reckte aack linke. iJie Arterie kalte eia Lamen voa 2"'. 
Mai» alinnal gogea. — Jühmnh, A, aad 5. Ctuftr aad 

ratrrcnr? für diese Methode, \tick (1907) schlagt vor, nach 
dem Zirkelscbnitt den Knochen etwas tiefer abzasägea und bei 
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■■MlMtio ^Ti-famofalis. 



durch den Irotlirtiiler major, IH/ßnibach unter dem irts hairi] 
■ilor, uod ealfernlcii dann erst den Kopf. Nach Jäger daurrt 
licr ZIrkdMiiniU «imw hngw, ab üeLnpfwHMius, iat aber 
dm Unirelblerai n capCtklan. 

Als Beispiel dieser Meilode fl>ireB wir die karze BrzHhIuoi; 
i«i hkU'hcndfr, au Lelifuilcü ausgeruhiipr ()|jcraiiütien hm/u 

Emery liest (dea 21. Juli |hI4) den Kranken der Uiagoaale 
■a«h aif «Imd ktotaw T\*ch \tge» and die Arterie Reir^n das 
SckambeiB coBpriiairea. St iMchle nun alt limm hrdteo 
Skal|i«ll rinea BiucchniH , wddMr AQuerÜDKcr «ater der spina 
il. aiiler. sup, anfiN^. und la jeder Seile um di-ii Schenkel 
kcrumgefubrt wurde, so dass beide Schnitte dicht am i>iUlinnrreD 
auf der Hinterteile dea Scbeokela zuaaimnentrafea. Sic KiB|;en beide 
aar darcb die Uaai aad warn nack aataa cl«aa gewölbt. Die 
Feittait wardeTOB derPaeelagelraaat, aad aalWtrii f;ezo(;en, die 
An rcitinr Mnäjrclpf:! und unter der Art. prolundit. welrhr 
•ehr hoch oben cnlspraii^. mit einem doppelten, niittcli> eiB«r 
OelirHoade unter der Arterie gefibricn Padca cwcinMil in einen 
AbaMade voa I" ualerbaadea aad di« Arieria damiackea daich- 
geschainea. Bi wird« ebaalalle die Vaaa aaleebaadaa, 

üicht an dm Hauträudern wurden die Mückeln mit riiHm 
Ampuiallonsneaaer durcbicbnilten . deasen Schneide etwas nach 
aufwiU'la geifohial «ar. Der Kranke verlor dabei nur wenig 
Mal aad iwar aar aa» daa Vaaea, weicke, lo wie die spftler 
Jarckackaineaea Artarten, lagleld aaterbnadea wardea. Der 
Schnitt rund um den Schenkel wardp dann vnllrndpi Man 
Ironnle nun die Weichgebildc von der iiusscrti Sriic- des Knochens 
kis Uber den trochanler major, dann von der ionero Seile des 
•a Cmeria M« aaa dia EiakariHng der Pfaaae deatUck fiblie. 
la dieae Saga wanla aia swaitekaeiiBgat gekrOamlae Bfetnri 

in das Knpaelband gestossen . und dasselbe, »n wir das Itgam. 
lere« durchschnitten, — lelilerei», nacbdein es durch Abduclion 
aagetpaail worden war. Der (lelenkkopf ward« aasf^ereakt, 
M viel Kaarpei als arilg Ikb traa der Pfaaae eatfaral, der Ibrig- 
kltika a da, aante dia aablageadea Baadparllaaea learilcirL Die 
Wnadr&nder mit 4 blutigen Heften vereinipt !ti-(iii(la»ler, 
Compreaaen, Binden angelegt. Spirlius nilr. dulcis u. Tr. opli 
aogleick nach der Operation. — D*r Kranke starb, 

XteaMMf ia Beta fikita die Openllaa dea 7. Oetober Jb46 
aa taaklea Obafaekaakil aiaaa MUokeai va« 9 Jakrea wegen 
aaigebreitclrr Cartpn des Schenkelknocbent aus. Der kranke 
Sdeakel wurde etwa« abgezogen und unter alumpfen Winkel 
gegen daa Beeken gebogen. Der Operateur ttaad an der lusaern 
Seile des kraake« GHadaa. las aril der liakmi Haad dia Uaai 
vaaBcckaa ah, aad tag dea Ba att alH lOii*«i*C*r aaieikalb 
der luberoi. ischii an, zog das Messer bei der AfierTalte vorbei 
an die vordere FlHcbe des Schenkelt, mit ciaer leichleu 
Wölbung aach unten bis zum Ausgang eines fistulösen Gauges 
abeikaib des ipaasca Trocbaater. Eiaea äkalickea Schailt 
aiadila ar aa daai kialetaa TMIa daa SakaakA M dar Gh- 
tarntlalte vorbeigebend ebenfalls rait einer leic]iten Wolboag 
nach unten und endigle an denelbeu Stelle. Dieae Sekaitte 
drangen beide nur durch die Haut. Diese wurde nun aufge- 
kobea, aad die verderea Uaikein oack dersclbea Riclilaag, 
«ia dia BaM, äbtr aa^eitk wkitf n»A aalWttita tanckailiMi. 
so data eii Hohlkegel nud an der Tordern Flache eine Art 
kleiner Lappen gebildet wurde. Oer Schenkel wurde nun ge- 
üL-nk.!. und elwai ahdm irl. um du- W undriiiidcr mehr klalTen 
tu lauen. Der l.4ip|»en wurde etwas aulgehoben, die Alt. fe. 
■araUs nnlerbunden und der Pkdea danalkea aaf de« Sckaai- 
Mae ia Sickariieli gebraebl. Der Scfaeakel wurde nan wieder 
la aaiae aaUirilcke Lage gebrachl, aad der kiniere Lappen, in- 
dM MU aidi lacfc 4tm targaniekaalea Haatackaiaa ikkieie, 



volleodei. Kaum n.iv liics t;rschp!ien, al» der Schenkelknocbea. 
dicht anter dem grouen Trochanler abbrach. Die Kitrenilit 
konnte aaa leickl eBiferni werdea. Bs ward« die Vaaa ftnw- 
raiis, die Art. praf. femoris, die obiurat. die glutaea und einige 
Mufkelzweige des hinlern Lappens unterbunden. Der Blutver- 
lust war ReriuR, fi — 7 l uipn. Ei wurde nun der Trochanler, 
und alt dieser abbrach, der Kopi aelbsl aiil einer Zange 
herausgenommen . nachden die iaa«*« Seite dea ttf, mfl. lad 
das lig. teret zertcbaiiten worden war. Eiae Art ooroa.. waMte 
nachtraglich zu spritzen anfing, wurde uaterbunden. Die Pittrl- 
wände wurden aus den NYeichtheilen autgetchniiien, die Praaaa 
war gesund, mit Aniaabme von etwas Erweichung und Uyper- 
aemie in der Gelenkkapsel. Die beiden kleinen Lappen liessea 
siok darck xwei Nikte aad Itiadaa laickl aaMiaaeakallea. ia 
der um« legi« naa ctwai Ckarple bis ia die Pfaaae. Dia 
Operation halte 3 Minuten gcdaueri, i * »itn-u l:i l.icaiuren 
angelegt worden. Den 4. December war die Wunde vollkonunea 
geechlotten. In diesen beideB nilgelkeilen Falle« WUMa di* 
Waade elwat koUkegetorUt aaegalailea laia. 

IfifVaiie wfH des ZlrktlsdiBilt aar aageweadel wisaea. 
wenn die Kraiikhcil sehr hoch reicht und ki-inp L.ipiicahildung 
geeiatle. Ür sei aidii sa sckacli autHihrbar uad halte di« 
Sacrate nrtek» 

MaManekaW aarti Braeft. 

Die Arieria cruralis wird mit dnera modtficirleu (lompretso- 
rium \oa Piprlei zusammengedrückt, — der OljeiMhmkei etwas 
gebogca, 3 — 4 Querfinger breit unter dem trochanler mifjar 
ela Kreissckaill darck di« Haal feaackl, — diaM wird lurMk- 
gezogen aad aa ikrtte Baad« adl dcai Hatiawaier vaa firacfe, 
daü mit Keiner Schneide schräp uach aufwiris gi richlei wird, 
und den Knochen nicht verlasseu darl, die Mukktis bis zu dea 
Halt zerschnitlea ; — die Mutkelu werden inli den Htad«» 
zurlickceBagea, aad wAkraad der Obanekaakel aaok aueaa 
gedrekt wird, der Rreieeebailt wiedaiML Dia lapsel wii4 ge. 
trennt, der Küjf ei;i:cleirt /. 'i rij^enbecA tadelt die Methode, 
«eil die Arterie zu hocb zerschnitten und eine zu grosse Hohle 
irnMIdal watda. 

HahlkeKelichnitl bicIi AIuiob. (Fig III— f.) 

An der Leiche eines massig genährten Mädchens flibrle ick 
ihn auf der rechten Seile auf die hier mitgelhrili« Weiaa aaa: 

Zirkelachaitt darck die Hanl in Kaiaa. wekkc gat aMckga- 
tace«wlrd.4Qaarlag«raatardaalipakffa«p. Munanakaeidal 
nun «o^leirh die Arterie und dir Vene lad aaterWalat aiBlara 
uod uacb LiiisiandeD auch die letztere. 

.Man kniet abernalt nieder und nihri ein iaifBit «idina 
aiaacbaeidigea Maaaar aater dam ttbeiaekaakal wif , a> aaiaar 
tHNTB Fkteka kante, kla waa aril deiaea SpHia aa wdl aacb 
autseo nh ntnglich. jedenfalls ausHerhalh dir Arterie dicht ans 
Hautraude .schrüg 3— 4"tiefeiaatechen Ii •inu und zwar bis man den 
Knochen fühlt hebt mit der linken Hand die uuierbuodenen 
GefiUse, die man aasscrdeai aacb vaa aiaeB GekdUea bcaat- 
iickligaa llteal, aarOck (aia wkrdaa aaaai laickl vaa MbIcb aa- 
gestochen), und gehl nun, mit der Messerspitze imnu r an dem 
Knochen bleibend, durch alle Muskeln luii liurjcn sagenden 
Bewegungen, und crlulii sich, wenn das Messer nach aussca 
konmt, um den Schnitt vollendea zu köonea. Bei der Treaaaag 
daa N. caariMeaAraa. aad aaarflaadia. kal aiaa gawllbalifk eiaiR« 
Schwierigkeit und sie werden, wenn mau nirhi immpr an dem 
Knochen bleibt, leicht nur halb zerschnilleu. Mau scbaeidri 
■aaalla aack«l«aBack kkrig gaUiakaaaa PleiaakaMaa« daicfe. 



Eaucleati« pelTi^femoralic. 



Eaucleatio pelvi-femoralis. 



|tr&parirt,mO(;lirh«t (vidmiBl 4m M. ptou mil iiiacm Tf» 

dem vordorn Theile der Kapsel ab, driingt i\ni Schenkel ab- 
«Urtit. scbneidet die Kapsel qurr bis auf dro Ko|>f ein, drehl 
4»B Scbeakel aack innen and acbneirfet all« Mutkeln vom 
iTMiHUiler Mjor ab. iKtai 4«a Schoilici nadi abwum 4flia(M 
Md icbwidet dM Up«. IWM durch. — b<%f 4m SnÜmkal, 
um den hinlern Ttiei! dpr Kapsel treiinpii lu knunen . und 
schuciilei alle Ubri«reu Weicbtbeile vollends durck. Die Wgnd- 
flftihf erNcheiut wie eis fltMkffgll, ^41« Hanlrander iSMen «ich 
i^far got Temuigen. .'-v.- . >\ulf 

MMtod« TOB lUvalOB. (Fig. i L) 

So weil aai der BeschreibuDK erbellt, «Urde lie auf fol- 
getiilr \\ ri4o itutiufiibren sein: 

Der Kranke auf der gebunden Seile. Der kranke 

Scbcokel hHnfcl am Tischraude stark mfik ianea JkwtJlN • -Hao 
«Hebt das Meater i" oberiialb dca Trochanltr ao^teicb bia aaf 
d«D (Becken-) Knocbm eia. ziehl n. aof dm Knochen fort- 
pehend , dnrrh K,i|isi'I, iilü ri n Tnn hinter fjrradp ii.-ich 
abwärU, der Laiigeuachte de:» ScbenkeiliHocbeii» folgeod, bia 
4" uaterhalb der obenlan Spitt« des Trocbaoler angc- 
k». mm^iJmgämMM mm «Im in Onaca.»' 
laair leia, ^ nwi mdM «M wiwr mbta* Wlaket nH dem 
\orieen den Zirkelachnili, und wird fful ihmi. stM^I.iifi ,li,> 
Art. femor. zu unterbinden. Sie- ist anter dem M sarinriu^i 
HI finden: ihre Unierbiadunj; iat in dieser Kifr[)eriiftitni»(; > iw.is 
»IlMaB. Uta KajMeibud «M w» foar cia(aadMillca,.der 
lapf hnirl dirch 4ie Scbirare vmä iMMgt itn Sthaikab vra 
selbst nach hinleu heraus Dir Ltiiniinn wird durch Bitfaif 
nnd Drehttttf; de* ScbeakeU nach liiiieD brgünsligl. 

Lacavchit em|)tehlt 1*^41 dieaelbe Methode, welche er lUr 
BN hib. Udm jadock di« RaibealalKc der Sebainc. Ucr 
'Kradie ««Nnadi MiMrIMlate «afder fcfloadn^a li«iren: 
der ( tiirurs: siebt hinter dem kranken Gliede: die Haut wtnl 
suriickgezogeu . die Arterie coai{>rinirt. die kranke Gxtrriniuil 



mte« cebaDeB. VrlM. 4— Oaarlafcr weil vtm Okata ,. 

entfernt, ein Zirkelichnitt durch dir Huit ppninclit, Hip Hanl 
ni((|rlich»l pul lurllckgezo^pn , Aaüu alle .Muskeln mit Kinein • 
Zu^e dicht an der Hanl im Kreise durchscliniUen. Dann wird 
«•f der «uMm ScbaabeilKsh« «in, UageaacbaiU dar«b die 
WekhAatl« Ua ««f 4m KvmImi t*MdU, wiMm» V«" "■(«" 

der TrochaBlerspilie heRinnl, und in dem querpii Zirkrisrhnilt 
endifl, Wahreiid der Geblilfe die Evlreniiuit uatli innea 
riilli. ntTiIrn ilii' liiiii''rn NNVii litln'ilr in Masse \ou dem Knocbea 
tT. .HttJuend die KktreaNUkt aacb vom faraUl 
41a vorlaMi'. Um <UMk Mbet n|M<k lA 
diesen Scbnhlea aavM «!• Mglicb. Die GesHssiauakdB wat to r. 
mil Rinem Schnitte tdb den Irvchanter major ^trennt. Di» . 
Kii|<v.'l niri! obi ri ^rrM liBilti'O, da« Glied geliad ndducirl 

und »ogleich triu der Ko|)r aa« der Plaaae. Mmi zerschncMttl 
rasch, «a, faul» ^ßfA.. IBm VIN|uif||i^ 9fbt j^^MMl % ' 
Waade^ 

Tftnorjfla. operirte auf xhatlHh« Welse durch dieUnalufc 
Keuiilhif^t. F,r fn;iihli- den ilO. Mrii I*'!'" die 0|trr8liOII- bei . 
einen* Recbtscaodidaieo \od Jahren . dem der Übenicbeakel 
dea J3. Mai darcb cioe RartMacheDkugei hoch oben zer- 
iahMOaM «trib* ^ Var ciNH» ebaracbeDkei war mitPUcr . 
ernni. Der Kraal« wnrd« liarcfc Rhloroform hettiobt ' Da ' 
111,111 »r^pn der Ki^iciiir den Obersi'hi-iiVrl aidii iiiiiren kennte, 
sn wurile hn<-h oben ein Ztrkeischnill durch alle Muskeln bis 
auf il' II Kriiii hen genacht; dann alle Maikelo nach aufw&rla 
voa de« KaociWir bia- m BhnhaleH« fctocsM, lad 4ar Kapl 
■Hit ela'ifer Sckutarigkal« nOtßfiL WUwfBd dar OpehMla« ' 
bliitrU'tj die Venen bedeutend. Die Art. femor. und ein Mus- 
keUfi wurden nau aalerhuaden. Eue auhalteade Obaaiacbt er- 
lorderte das Beiprilzea aul kaltem Wasser uäd dieAnwenduag 
voa Hiaduaitlela. Di«BwwaU>airt*K datMH« Mdi «im balbe . 
StM4« Mab der OpMuHn. 0|pWiB4* mri« «H BaflyiMM» 
%en-inigl. Den 2 Jaoi trat ein lklM«llW|at te 4 Ikg •, 
nach der Operation der Tod. 

.... A 



ren 



Am LelcbMir «tow (M gMtiilM MlMHia, u 

liaker Seile. 

Der Kdrprr Vig auf seiner rechten Seile, Schenkel uud 
Kii« ctwufcbefM. Der WaadarU «labt biater dem ILrankeu. 
4m CMdl mcfc Um fMM4«. Dm Mmmt irir4 V Mier- 
bnlh der crisla ossia ilion üad l^'UlMr der spiaa osa. il. aaler. 
su|) bis anf dea Knochen eiafcateaaM. so dickt als nOfrüch 
aa dea trochanler maj vorhri , durch allr Mu.skelu hindurch 
Mcb abttfttla gefkhrl, a« dass es den Scbeak^hals berührt, 
mt UbC*^ 4lMH SdniUea betraf 7". er war aa der dIckalM 
Stelle 2" tief aad «udigle l"ulerbalb der tubeiM. iaddl. Moh 
hinien an der HaatTentefBaic de« M. ((Iat. maxia. Sallte di« 
KAjisel mit diesem Hinrii Schiiilte nocli aichl hialänKÜch fe- 
•ORael acta, s« tboe nau e« sofleick W«im 4«r H. iachiad. 
wMk debiMUamdit latMlBlMM iai, m Mmm ■ 
tr&filch (Verl). 

Der Scheukrl wird aan abi^ezofea nnd etwM 
gedreht. Dt OjHTaleiir gehl mil dem Me-sser unter dem Schenkel 
weg, aeUl daaieibe pii setaer Starke uad ni( scbi«( aach 



kein , und scbiehl es in der nJüalicbeB iUchlanp, welwr N IflM, 
bis nuf des KntK'heo , ohae die Wunde zu verlaasen. 

Die )'!\lrf itiit.i l nird wieder addunrl und über die andere 
Rcleiiei , ein Uebttire zieht die iluaaere WundBache herauf, der 
Operateur dait lac ll« M al it t bal b de« trecbaatar wtißt 4m 
Kapselhand uad ligui. I«na, Ai8il dM Gainkkapr, siebt iba 
stark aa sich . leitet das lleaaer Iber dM Kopf, traMI dM 
Kapselband wjlleuds uud fuhrt es dicht am KaoabM tal dto 
Waad«. am die übrigen Weirhtheile zu trennea. 



(RiesU 



OMpränflicti von 



Der Kraake lieftt auf der gcsuaden (in diesem Falle auf der 
rccktea) Seile. Das Beckes wird gal fetigehalien, die AH 
tatr. MBfrimirt. Der OftnlMT alibl Ualar di 

Mm ah dm Zeigefinger dN irMkaMer a^jar, m 

wenn er doppelseilig gcübl ist. dRS Messer rrit der linken Fauit 
ergreifea. im aadera Falle nehme er ea in die rechte Uaad. 

apUs aad atufc 
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— im mm . i^^g^^^^^ ^^^rf J^MMMik < 

'1, HWd/läcA«. 

m. Arl. profumäa fmori*. \ . . 

. . ii, - ftmoraH$. • ' , ■ 

c. {'Hiertr Pfannmrand. 

n. WvndtfMUt, — in dir WuuiU u( etvai Charpxt gtirgi, tretdk Mrm tmMn» Wmätl äimmwft, 
Uh^f. Ximdcoiie p«hn - ftmorahi mit äim Tnchurtchmu nach Alan*on, 

dtr Pfannt t*i lingrttoitm tct'rd, M 
dm Mttm türiiut s« «e«r«i#N. 

sf. w^H tm ' - 

a. Art. ffmomäi. ■ 
c. M. «anornm. 
n.JV. UMMMw. 
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oh«rkalb dp« irnchanirr najor eis . aoi liebdeo sogleich darcli 
dM Kafiel biadurdi u4 xicbi «a, pwalle] «U 4tm Ufia. PMy. 
■■d 4 QMfffafw bnit Mttr dcMWIbM b tmmtar Rhliiit 
»ach abwKrti, iadea er «II« Wrichthelle «o tief aJt «Ogllch 
•iMClmeid«! , ftlia« jedocb die Art. femor. zu leripUfD Daan 
BPizi pr Ana Mpsspr wiecierum in dpr entea BiastichisipUe ein. 
and llihri es uach biatro herab bia ualcr 41* Fatba 4Mllia|CD- 
backeat. Beid« Scbnllle driufw fai Ihrai. t kmm Tktilni Ut 
•■f dn JÜMtim. Ua die Bkluf au dar Ai«. ÜMMr. 
laiKf ab BSifiA hmmtHcliiabea , kaaa «aa jetsi di« Maa- 
kelfaarrn . Mriche die Kaptel noch bi^ilpckrn , und die Kafisel 
«elb»i zeracbaeidcD und so die LuxaiioD vorbereiten. Man ver- 
einigi iian da* unlere Bade beider Schniiie durch den Kreia- 
■chaiti: «UftiMliit da« Kapf danh Dn*«i. «ad. datclwdiacUei i 
das npHLtaraa aad'all* sack aUHMlick t» dMKMafcaa 9m- l 

ijUendcu Muskpln 

tomuau verfährt Hholich, 

MalgaigHt ntacbt erat einen Läagenacbailt sad Uuat vaa de« 
uniern Bade dieses einen SrbDtit narh hiniea aad ciaea aacb 



vorn abf^ehen. so daiut dir St haute so auaiebea 



A 



5c«M«f(«n soll iiHch seiaer Metbode am Lrbendeu 

•ftrirt habea. 

Gmrtmt jaa. mmIm diaaaik« wtfta Kaacfcaakrahi kti aiaca 
KMbaa vaa 7 Mtam b SVi Ubaiaa. la mndaa AHarlan 

■■lerboadea. Nacb 31 Taften starb der Kranke 

Hq/fetdtr macbte den 30. Juai iS&2 die Knucleaiion nacb 
dieaer Melbode bei eiaeia Kaabea von ISJakrea aiit Anweaduag 
?aa tyilaralana. wagaa Cariaa im fldftcalaake aii gtaichiaiiicar 



und Aire(ihie der ExlreaiiUtL Die Bxarticalatioa geacball tttf 
raadi. der BtaiTariaM inur gariac. AUa da« Ba|gatak im». 
fibaad w ThaH* waraa Bftetttagaa aManiMil. daa A«»- 

labalun seines Knor|ip|(tberzuKs bpraubl und perlorirl Durrh 
die»e Oeffauug riraup ein HlL-ker Euer hervor, welchpr aus der 
Richluojc de* M. psoas und iliacus zu koBBieB acbien. Der 
Scheakellu^f v«r «aa Uriea ersrilTea, dar Sahaabaihaia «af- 
tibekatt aad a nw k J d. b waida imt IbMlnf dir Mfn. 
bae a iaa t a l . Plfliari Teravclit. da er aber aichl ^nflgte. die 
Art. crar. uad Tier ander« Arterien aalarbaadea. Die Waad- 
lip(>en nurdpn durcli KnopfnHliI» «•Nlligb Da« L S«fl, IflM 
warde er geheiii cailaaaea. 

einen BauerakDedit von 22 Jähren, weisen Knochenkrebs, vrekber 
sich «oa der Bilfte de» Uateracbeakcia bia herauf ia die M&be 

DeaKi. drn 14. Juli 1953 einen SUua von 2^ Jakraa. Mm' 
AbfcaaKe des iierichles war der Kranke bpiaabe geheill. 

Dagp^en tiarb ihn ein 4. Kranker, «n Maaa taa 41 Jahrea, 
wekbeaiaiJabalSM aMSjphaaoai «aa daa^Oba i aa fc wikal «Mir- 
|)irl wordea war. 'aad b«l dcai ta Jafera'IM dar Okara^Mkrl 
nach der OvilHrmriluKlp i'nucleirt werde, trotzdem, dast die 
Uperalioo schnell und gut voUeadct warda, 50 Slaadea aacl| 
der Operaiioa , ohne da« die Saa U a a ab« IkaaUwaM Piatia 
dpi Todes usrhwiea. 

Heyftidtf lieht die Oval&rmeiliode besonders deaabalb dea aa- 
dera «er. weil bei Ihr die prima ioieniio vorzttflich leicht erreicht 
watdaa kaaa. LH(rme verwirft ai«, wall ab haf«i«r%. «ad bei 
kakar Fkactär a^hwier^ aci aad ss 



Oer Schrtgfohaitt yfm Blaaiw. fTa/' 47 Fif. J. tml tti 
Wenn nuiu keinen zuveritUaifen GehUlteN hat. aa aall an« 
laerai die An. fcaMnilia uaterbiadeu. 

Der KiMka liegt aaf den Rdcfcaa, daa llunKelenk beladet 
alft aa den Tiachrande. Ma« tüiat die gesunde Bxtremiuti 
von der krmikfn entfernt halipji dai- Ilufi- »nd Knieifelenk 
aiark flcclirea und tlellt sieb an die innere Seite des kranken 



Mas ifekii du Haaier ni dar kiabra 
«Md iwaera Sdte dudlade« keraai. aad alfckf 'daaaelk« Uber 

dem bintern Ende des grosRen Tniihaiiler sthrlig Iiis a\if Aas 
Gelenk ein, führt es inii kräftiger Hand schrüg durch dip bin- 
tereti Weickgebilde und bis zur inneren Seile dea Scheakela, 
M dau dar aaiaia WaadxifM ikk 4-6" aaler da« fiabaka 
kaksdal« 

Vorderer SfhnH. Man fUhrl dann daa Messer Uber die 
vordere und tlussere Seile des Geleakea, sticht es an dem 
eratea Pancie wieder ein und gekt «ehrftg darcb du- vordrru 
Wikkgabilde, dau uu b d« anba Biaackailt blll. kUa 
BNHW db bMtca WahMdb. wtkread aiaa rfa im deai Eaadhea 
abzieht, bis zu dem Geteuk hin lu zerschneiden aachen, und 
dea ooaveien Theil des Messers gegen den Geleukkopf hin 
«krkM buen , um hier nicht zu viel Fleisch zu erkaltea. 

du Gabak aia aad awar aa 



Wwrih^ I« anWkhdiaa, kitaci das Sekaikcl •» da 



laoglicb lu Aliiluciion und >tru>ij;t ihn, nacbdeai aua daa 6e> 
buk geolfuei hat. zugleicb uch hialea, daaiit du li(aB.tct«a 
vaitrab. Nackdaai duulk« danlkaekaMaa aad dbKa|ia«l Ua- 

reichend KeOirnet iai , Ataal «M« dea Geleakkapf mlX der linkea 
liaud , eeht mil dem Messer um Iba hervM aad ISal di« übrigen 
NN ncfiiliPilt' . iiulfm man nieder ia die Übrigen Scbnitle biuein- 
kommi. Der innere \Vuudzi|ifei wird ia die obere und äiisaere 
Wundlippe gelegt. 

Der Sckaiu baat aick, da «aa aa dar bMn Saila dd» 
Exiremli« aickt. etwaa b l ii lw «aaMWaa. ab dar 

!;f(/.. Hie Wuad 
ähaliche Form. 

■letlM«m mit : 



(Taf. f!. fit llt.) 
HoiUer unterbindet zaerat die G«lkiae mit eiaem 4 fachen 
gewichiien Faden. Dann wird dar IlMike aaf dta Bauch g«. 
bg«i dar Sakeakal wird alww 
Salb faiagaa.' daadl dar II. ghia 
werde. Die Haut wird alark ziirUekgezopen und 9 3" tiefer 
ala der Muskelschnitl erfolgen soll, getreoni, dann der M. giui. 
■«s.aal«r deia luber ischii mit einem achrUg gegea dea irochaaler 
■i^arfarickMea SckaMe lanckaMaa, der Maakal I 



«bddcrnkaaenraadi 
M* 
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rtjßr 1 IV. MMMÜKUio ptM-ffmaraUt tiarh Lmnjmhrrk. 

I. Vallenäuiiij tit> ftsif/i SrIiniUct, 

a. AofY des OI)tr$ehtnMltH*dlMÜ. 

b. N. ücAi«dt«M. 

. *. ^ap» ftmorü. 
</. iltuer. 

r. M. tjlulaeu* maxiinus. 
\ . f. Trudianler major. 

g. H. Qlutaru* med. und minor. 

/I. Volle ltdung de» ztctittn SduUltu. 

Ut. WmUflStlu. 

n Ärl. femoraUt. 

Ii, Sen. eniralif, , ' ■ 

r. An projuitda. 
d. Serr. üchiadicut. 

— V—¥t. £multatio pelvi - (emor^ ttocft Snutttten. 

Y. VoHtitdung der Srhuntr iur Enwlealio. 

DU Pfttt« Mi^n d^e AicMims dtr btüm «ritt» Stkniut 
a. Bimiitktttille 

a, h. Erster Schniii. 
ü. e. Zweün HehuUl. 

; ^. e. fhitler Sekniif. 

, . _ , (I. M. illllUllUi. 

b. Art. fciiivralit. . . - •. • 

.... . ^jL.J$^tai»M^.iiif^../y 
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lIlkMI ZcigafiDger aafgctuehl, um iknselben f^cf^cn Vcrlrlzuofr 
n MhllM. dbM ilcr tcHot* TItU 4m UtuUn imd M« 4ii«t 
ätxmÜMllHkthimillnlnw. 4m ll|cim.'lem i«4 <H«MrifM 

Ponionfii der Ki\|i<fl wpnipn pf^trfnnl, der KnpC linirt und 
alle noch aabHo^nrica Wricktlietle abf(e<chaiitfii. So verfitlirtii 
Atfkod, Mmbltt, Gounaull, Ir Oran. 

ammntkg (ialN 41« M«ImnI« UuriMi m. 

!■ jUlfaMtawR tat i t tm U k t «her iMn tritr c«|Mib1«M««rtb. 
Dir l.afr auf Afn Baiirh ist fttr rtfii Krrinkcii ?fhr nahrqucm. 
rs i«t «chwcr. iic Lappen »o wrii Abtuireuuen . um ilas CfFleak 
beqaeai OlTuea la kUnneo. d«r Nerrut itchiad. wird leicM 
itin xi|wmL MgwffaiitiM od*r dMli Mlir weit freigetegt, 
«4 4i« Twltr «ih^wdiii» n iwt w Jtiy 4«r AH. cranUa 
macht einen hpsondrrrn Operationinct nothwriidig;, da man sie 
in dkier Lage, iiacii vullendeter üperatioD. uicbl gut rMscn* 
ihre Ualorbiudung: aber oiofel bi». im WiaderbiMlMhcW des 
Kranken vmchivbru kauu. 

Mmih Bryc« mit «inem Wnlera Lappen. 'Tu/. /.'. fiy. Ii - Vit 

Der Kranke üei;! aiil dem iUckeu. Der Chirurg; atebt mit drin 
ficsidite fernen den Kraukrti B*woudel. wrun i r ilcvson rechten 
Sckenkcl, dagegen dreht er den Kranke« »riurn KUcken zu, 
1NM er 4«i Itekn SdMkd wefMkne* .«ilL Di« Bxiremiuu 
«M «biifiiti. Ilm mcht ail .aiaes l*^* laafm Ampuiatiou«- 
■M iir eiam Schnitt Vi^I" "■"*<' ^iK*"- ^"C i'^' 
rallel mit demielbea, qijn lil i r ilcu Silitiiki'I durcii alle \\('u ii- 
Uieile kindarrh bis aiit den hopl. und kann dann «ogleicb dir 
Aitofie uterbUdcD. W» Vc«e Uuct »an tutwisciieii conprt- 
■im. Mu ichiMMet wm imk die Ka|Mcl. vor«liglich ui 
ihrer ItiMra Seite voHendi 4weh. hndn de* KnpC treiBi dai 

liKiim leres, ^erstbiifidel die lunlcrr Kap.selmnnd . fiilirl diu 
Mestcr bioler dm Kopl und bildet dru >>" langen iiiiiloreu 
l^pen. indem nun dat Meaaer gerade lierahzirbt und znlelzl 
jult dv SciuMide aacb Unten «eadet. Der Lii|i|ien witil eo 
M die BeiHbHuie hefeatigi , dau er io der Mitte Ar dn Ai»- 
Uofi-ii d>'i K\Mcdiir Ulli dl", lilules eine Riuiie hehilll. 

Uie Uperaliou i>i raMh «tusgelitbrt, nur enllüiU der ütppcu 
weh Mwen wenig Pleitch und mag leicht 6ela|eBheb in An- 
«mniaBg von Kinl .nud Biler geben. 

Ifu erli-icliirri skii «Ii« Openiliee, weno mna den Seheekel- 
kopf bald »uflii-bcn lii.^l. oder »elbsl aiiihfl.i, Tin dm KojiT 
leicht herauKiulpkomuiiu . braucht niau nur den kDnrj'iiibeii 
TMI den Ptannenrandec einzuiclinriilea, damit LuH iu die 
f biM dringe, dtna triu der Kopf von lelb«! heran«, ich bnde 
«i heqnener, «ent mn ttch ußings eines Mrineren und nw 
SOr LappcnbihUiti^ eiuen fir !aii;ri n \in|niiaii(iii«niessers hedicDl. 

Selbtlferslilndlicli inuss da« Srnitiim vnn einem .\.<i!ii«tenlen 
geschützt Herden. Da« Lumen der .Arterie betrug bei einer 
mAnnUchsn l<eidie «Vi'"- Um gM u den irochnnter nnjor 
Itnmknaaen tn hSnnen. mm der Schenfeei nrilgliehBt «nrk 

■ach innen {yedrcht werden. 

tfryrr operirte auf dieae Weiae I§!i7 mit Krlolg. 

Er lieai die Art. iliaca eitern» durch ein« Pelolle xiark 
oimpriaiiren . nachte quer über de« höchstes Theil de« Schen- 
kel dMn «enmen Imaehnitl, «daher ««n der tnnam Seile 
der Rinne fUr die KlutgafUsae bis 1'/," hinter den Trnehanter 
reicht«, «ehlns« in die<te ConvexitHt den zerrisaenen obem Um- 
faut der Wun !>■ i i i und leRle das Kapielbanil /ueleirli Irei. 
Die Art. femor. wurde aogleicb über den Abgang der circum- 
Inn Md prat nMoriwndan, die Kapsel gcflfNl, du ligam. 
tare» zerschnitte« «nd der Kaochcniiapr heeamgaiegan. 
mrde nun mit 'eines Aflpatalianameeaer arit Berlokakhiigung 
der flaauli daa ahani KnchnNlti dnah nrai Ma aan nh g a am 



iaaera und nntera Thait» des Schenkels ein Lappen gehÜdW, 
In weiche« dto aeeachaMMHck KanahaaMMta nnd dte aniniM 
aad largiiimtidn wahren TWIa ^bfßtäkmm «WMu DI» 
Wände »«nla m 4m fOmUMm iM|fe lA dar UH mm- 

greetit. 

^aNiiin*f ^ Wmda alt iiBplanw. Heitaif . 

(Taf. r ru- vni.t 

Bei den Vorsuchen, die Methode von < .4ioiie<(cnachzuaiimen. 
welche JÄ^tr fltlachlidi aia nur Kinen und zwar Tordcm Lap|>en 
biidead hesahfeihl. haa kh.aaf Csigenda Madüaaüaa. walsh« 
taadi and iaidd> MsnnMheH isii eher freiHek v#a dar ^jM 

\i MovLtUt angegebenen bedeutend ahvi-eidit. 

UerKmnke liegt auf der gesiindeu (liier riLliiraj Seite nrft 
geatreckteni Obi rschenkfi. Der Üperaleur »lehl hinter der ge- 
saaden Seile. Die Haai über den Trechanter wird slaih aaoh 
aufwlrla geiagen. Man allchl daa Maaser V awlaehalb der 
Troehanterspllze Pi ," Ten dem Knochen enifeml bis auf den 
Knochen ein. and irehi nntangs |karaUel nil dem Trocbanler 
hM'l>kr<'i^r<trntig Uber JrsMti S|Hi/i» vorbei, indem mau 
van ihr entlsrat Ueibt. und gvht Hann hinter dem Trochanter 
wiwdar an Mieh ahwftits. aa daaa der iiiaiere Schaitt alan 
lUger wird, and endigt doaaeibea in einer Kalüatanng .«an V 
vsn dem Schenkelknoche«. Die Kapsel wird nnf diese Weise 

Kiieleirli fri'lcfli'K' • ""f* "i"" bat DUr Uul|:i£ . dirirllif ilurch 

ein paar Schnitte zu üflneo. waa aber in einer üolcbeu .\us- 
dehuoiig geschehen rmss. daaa nian die Hüinr von der Peri- 
pherie daa K a pi M aitht. Man hehl aan den KapC naa dar 
iYanne. indem man nglekh'den Schenkei gegen d«a HfBrper 

und da« Knie der kranken Seile Uber das an leri' Knie Iiiegen 
Ussl. Oer Kopf hebt sieh auf dieac ^Vei»e leicht iiher die 
Pfanne herau«, und man kann das ligam. leres bequem trennen. 
Man aahMMlst aan «ach den nnien immi» Thail dar Kapaal 
dwNft. lUat denSehenkei siredken. hebt daniCapr so wall taa 
dem Berken ab. als e» an^ehi. und geht uiin mit einem gaw 
grossen Mct»er nach innen herab. Mau ia»«! die Arterie gil 
comprimiren , ehe man sie zer<irh neidet, und bildet durch .4aa- 
achneiden einen Lappen, welcher (i" uuierhaib de» aaiern TbeilH 
der PIknne endigt. 6" long. ~ «I" breit und eintr sehr eehffne 

Form hm, Pie \rlPr. rcnini. i.^t J" \oni inm-rn llniitr.Tnde 
durchichniltrn. und au dieiiem '..idaver {einem kraliii; (>:('''auien 
MUdchen) waren ausserdem 3 Arterien zu unterbinden. Uie 
Wnnda biidet eine oval« Fluche. Dan Anlhag der.UperalMii 
nmebl am« «dl einem kMna« atukan Meaaer. Will am* inahr 
Haut in di^m \u«»chnili gewinnen, ro kann man auc|i die stark 
angezogene llaul zuerst, und dann erat an derem auagehUhllea 

Rande die MMkaln iMUNik Dia WamtMader paaimi fM n- 

aaromeu. 

Bilteiy eM* piiartroa Inaoia fisipfewi dareh Wa stoeliea naa% 
Deireeh. tn,. ixt 

K« entstand dJe^r' .Metbude aiit dem VorfahrC« Htm i«my. 
Man uaierbiad«! die An. fmor. 

Der Opärateor aielk aii* tiriaehH dl« Ohenoheakel. zeichMt 
mit einem Skalpelt den Lappen durch einen halbmondBMiBigeaBi». 
schnitt an der Innern Seite de« Schenkels vor : stiehl ein einscbaei- 
riine« laiigi s.Mensrr <\\\ der ;tLitKern Seite der Vrl. leinor.. 2 ' unter 
der Spina eaa. iL anier aap. iwtachen dem M. sarlor. «od dem 
M. Mnmir iaacina hOM» bis aaf dea Hab das S«hMrii«la aas. 
neigt die %fki» -dea Meeeere aach iaaen, kfliHrt !■ die Iblt 
dem irechaHar hcindUaha Awahahiung aad alliai d«a HaMtr 
a» dar dem B bslia bip nieta anlgagaa g aaetinn 8eMa wieder vm. 
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VW. AbinMII. Oyi 



fthrt 4i« SdiMid* im Mwam ct«M udi immi. ua 4m 
lw*>mr MiMT fi — giliM. omI im «Im Bmdte m 

drr innern Seile de« OberKchpnkels herab und bildet ao dnrcb 
AuHchueiden OAch innen und mies de« 8" lasfcen Lappen, 
Arn man vou einen Gchljlfpa h«llrii Ikml. Der Schenkel wird 
■acli aiutiftrta cangea. — im •bera Tkail dar Waade iadci 



Man darcbaefeacHet nit efaem Skalpell «Ke Kaptd I« 
Hnlbkreite, luxirt dea Kopf oud ireani das Mgiim. teraa. 

Man nimm nun wicciirum d^s (^rnise Mpsser. trennt die 
Uaat ao 4cr lUiaaerB Seiie mit etaen kninunea Sdiaitie. um 
Thail TM Ihr in erbaltan. umA' aahaaidhl 4aM die Ma»- 
Ibar 4aa traduier H^ar dank aiM kiMHtM Za« liit 
aar dea Scbeakelbala. 

So 0|ierirtPD Orion, (im, (henMni, t. Welz l'toi diiipi- 
baad iadcM die ArUrie aicbi varhtr. aiaad aa der aaiien 

iOrtm, äte II 



Zar TrMMinf ^ Ri|w«l «wl ihr 



aus»' rii Svil? rlfü fiolenkp» Ist dft 
patatiuatinrMer am |iats«iiiUieii. 

Das inneren Lappen mache nan nicht zu dick, beiaaders 
weaa die lUikala afBokartig iaillrirt aii4. «all aich aaaal dar 
Uppea ackvar Aar «a Wiaia liahea Itaal. 

Nach VVrtichen au der Leiche schetui mir die Varzeichaunf; 
dra Lappens durch den Uaaltchailt die Operauon lu ertchwerea 
aad noaOlhif la «erlkofara. Dau ee iai aahr schwer . den 
KMlidi diaa«M a««tocUiU «aaHMOi atnarichMa. Aadi iai aa 
•ckMarit, arit il«« BmIIcIi aacleieb A« Ka|Mal n tralba. 
Uaterbiadel man die Arlerie aicht vorher, ko riaofrt ea zu 
laage, ehe maa aic iaaaea kaaa. Der Lappen wird leicht ge- 
ncbt. die Laxatioa dea Kopfea erfardert viel Zail. 

M — 4*m BtrtiaataliahBill — , mW mam nmM «m 

aussen her durch dM IMm* g<l* M< L i ff W l tocfc A«a- 

achneiden hiMrr 

BaMfcrcibuf cüäcur uM Aatn laauim Laffca ausfefWuter 



Franckt. jetzt Prof. 'Irr r'iir. Policlin. in Leipzif , machte, 
ala er bei drr polniscbcu Annie an^csielli nar, die Uperatiaa 
unter Asuisleuz von üeinvie, Artiold a. A. bei eiaem Soldalea 
Ii Tag« aacb «iaer Varwaaduaf durch aiaa Kartllachaahasai, 
mM 4ar «twa Tka» liakM 
tan «ardea war. naehdeai aid iChM ata 
Pieber einf:e«tellt hatte. 

ZutTsi Hurilp <lii> Ari femur . und Ha dicht daaebea der 
Pals einer groisea Arterie g«fUhU ward«, aaeh 
hudaa. LaMar« IMt mn flt 
fuada. Der Kranke wurde ana auf dea Raad das Tiachca ge- 
le|rt, so daaa der aatere Theil dea oa aacrnn darüber hinana- 
ragie. der Operateur stellte sich zwischen die SLlu tikLl U ssetbea. 
und bildete zuerat dea iaaera Lappea, iaden er das Meaaer 
an der &oaaera Salla dar Arlaria dkhl aailar dem Itg. Poap. 

i Jarch Ktfllttwii MMa, «Maelb« »fT- 
ur 4«r iaaera Ml« 4tt S«k«akelkaodMMa *«rb«igtDK 
aad an dn IjIiiIitb Falle de« ()IifTM;!ieiikeig wieder herauskam, 
Dar Lappea war 7—8" lang, in demaelbea lagen die achrtg 
i wc tiBtBlllw u B Alt. ÜHaar. aad praC — Aaf dar a ig aia a - 
wmi» ata fcalbar KnhMHinM mt dwah die 
Der Sebeakalkepr war karaita kalb laiirt la 
aehen. Die Ka|<i>fl wurde nun \()Il»l<(ndi({ s.(> »ie das ligaiu 
larea getreaai, der Ko{if volleada laiirt. — daa McMer zwiacben 



dar PtMHM md dem Scheakelkopt nach aasaen durch die hiat«^ 
IktniM Maikela gefiihrt, a« daaaca an dem vorgeschaiUeaas 
HaairMda «Mar n-fr— Ea nnl^ asch 3 Aiteriaa 
aalarfcaadea. Maa «aldaakla ■■■ aiaci PiateliraBg, der aict 
in den durchschniilenvu Muskelu aach dem furam. tibtur. hia- 
zog, weicher gespalten und scarücirt wurde. Das Acatabal. mHf 
nm daa lig. terra beram elwaa erweicht. Der LfllB« Mfda 
■il • Mrttwi HaAa« laraiaigu Dar Kniiw.aiMh, 

2« btBMkM tat. Ins M i ihi fM ift iiwiiHw raMzaf«. 
auf ehe« «Kiaa W«la« «fMiilMi IiufeM itt LaffM 
wurde. 




7>j-(or oparfrle dea Sl Juli IH47 bei eiaem Baaeramadcb«« 
Toa 10 Jahn«. Mga aMgahreilelar Ciaria« Md Necraala dar 
Okertehaokal. aad OaianehMkelkaodmi lali «MaaFbielgiafea. 

Kr haltp den Plan gemacht, nach der Meihodr von 1 arrry zu 
verfaJiren, Zuerst wurde ein innerer Lappen durch Eiiustechea 
gebildet und eine bHlig sprilxeude kleine Arlerie sogleich ualer. 
baadea} die Ihrige« aber Mii d«a Fiagen in der Waa4« 

8aaiw «ag »*' * <* L 

Der vordrre Srhiiiti warde nach der splna II. anler. erwei* 
terl. um das lliiiit^elculi zugänglicher lu machen. Da der 
Scheukel Tasl unbeweglich war, ao wurde nun vom hinteren 
Wundwiakd ana eio halber KreiaachaiU dareh die albwMliehea 
Wnchdrafic Ua i« dem KiMciaa geu Mw tl aad dar -Kaaehaa 
3 Kinger breit unter dem kleinen Trochanler abpesJtgt. 

Die Wpichlbeilp wunlcn uub bis zu dem Geieiike von dem 
Kiiochon Ili'i der Drehung gad Abducliea des Kaocheaa. 

■m die Kajuel beaser zu apaaaea, brach iadeM der carida« 
Hato «wa Eoflb ak DldVanaalM. daaKapT aH daaThwfbad 
heraaamleköi, acheilerlea indeaa aa dea feetea kraakbaft or- 
gaalidieB Verbindungea zwischen demaetl>en and der Pfitane, 
so dass tnait vorzog, ihn lurtjckzulaasen. I' - wuriini noch drei 
Art^en naterbaaden, aad di« Waada aiaige Staadca mit Oai- 
achtagea «oa kafeaa WaiMT hedackt. Ibni wrt i acfctl w dar 
Vereiidgaac der Wunde nech einen Abaeea« xwlackea perilaa; 
und M. iiiac. iatcra., der eeiaeu Eiler nach aaaarn ergoaa. Die 
WundrSiidcr wurden reit HrripSasIrm , (:omprc«.-,<'n unil Bindrn 
vereinigt. Am 10. bis 14. Tage loaiea sich die Ligaturen, 
nach 2 Maaalea waren aar noch ciaige PlalelglBge abri|; 
mkka äck erat aack Jakreefriil vathlladic icfclaaaw. Der 
Knake lani« adl «iaeai Sieliiaiae aaak der Aafaba «aa 
.ferdai gtkea. 



las iaroh I 
Aasgaage. 

ra^iMig JVrre* ia SchvcMimh iH« OperaHaa hd 

eiaaai M Jahre aiiea Soldalea. der aa ». Jan. 16M darch 
eiaca N Paai hohen Sturz den linkea ObeTachenkel gebrochen 
halle, wobei zwri KriucheiisUclir durch die liiui r.iirlcii. K» 
eatatand Eiteruag, welche im Mürz profua wurde. Am £2. April 
Schuiteirroal. BfaackaMe auf die Eiianeakaagea. Schawriaa 
am iwihaalar w^er. fUahi|k«it daa Kaocheae daielhel Oea 
M. Hai liM OiMraiieB. Bt warde. da bmw alckl gewisa 
wusste. wie hoch die liiicraag ging, zaetal der Versuch einer 
Ampniaiien beabaichtigt Der Aaaiateat uad Kcfareal der Üpe- 
rationageechichie, Dr. Sel^. ceaipriaifte die Arlaria femoralis, 
aa dar kranken Seile alakaad, ail da« ttawwa Bildaaff 
eiaee innen Lappens durch Biaatfch nah« aa deai igaai. ftw^ 

und Ausstich 1" unlfr der (iefüssfalle. Die Artrr. feaior, 
in demLa|i|iea aad werde aogleiGb Nalcrbaadea. Derkaocbcn 



ttl 



teigte tick ki«r ffMwrf. Balber KreiwekilH toffletcli hi9 
mT liwKMakM la iat wmtn Stil*. 

Knnrhrns, nurrhia(;uil|t deinflbea dicht «Biet d«« Trocbaulfr. 
Mau henirrkir nun ia den KaocbcD einen Spraif, der lich bis 
nach dm troch«nler mM^or *«rfolfea Ite«« nnd «alincheiolich 
kki ä Au fiiMl Iw m ttf. Ba «iHki an alit WddilMit 

•dbea ein Schaitt bia tn das Gelenk i^krt, die Kapeet 
Olaei, der CUriahkopf ■ugerrakt, dM Uf . lerea dnrclMchaiUa« 



Hnd die An. circBMl. 



markuJ««. Kinife kleine Psr. 




srhafTcDFD Matten , wrlrfa^ «ich um itm irackutcr major ahtr- 
balb de« i£irkel»ckaiue> belanilea, warde« iurfickp;elatMa. Uer 
Lappen wnrde *ll 3 Uvlipm Nlüitea fe«l{ekenri Dfa 27. Sep«. 
kaaila iar Kraaka tea Bfl» mfaMaaa, daa Si. Jaa. 



(tSM). rry. JV J—iiij 

Dtr Scfcnlu fiiaft um irodMaler major aa, «ad wird 

.V' wfil, der ionire beffinnt ia der Miitf Hi t i araus rtw- 
oeadeaa oaa- puhis aad wird V wtU gerade herabgefubrt , — 
Badea beider SdHiW werde« darch eiaen Qaer- 

Sdwltt« ia 

ni «ral Aiia IIa Maakela Innca, oder 
■eck lofleick bii auf den Kaochea drinpn. Mau präpAriri 
den Lappen von deai Kaochea ab, aehlKgt ika ia die Uoke, 
laxin dea Kopf aad idnai4el Üt tll w WrirÜMto I« 




Kritik. Dar LapH" Meokt nmr Ü« 

gai, aad c;e(laitei den FlUtaigkpttpn ein bequeme* Ablaafea; 
4aa Ueraafprliparirea dea Lappeai aber ial acbwierii; aad er- 
IMert viaia aiaia laa Schaitle, «abci oa iaidu geachehea kaaa. 
4am Q i l toia iBiMatm smiaMl «trialii »arda^ Aach i«t c« 
aabviarlt. Ma OaMtfeiatofn wnirtaia. aha 4ar Lappea 
fnm hiuaufetescbiagaa iii Bt hat 
ahmung gffuadcD 



yerda f at oTalar 



terok Jbuateaidwa yeblMat, 



UieiP iMnhodi' uulcrtchridrl «ich vos der vorigea nicht 
«eMallick, aad tat aüt deaaelbca Sckwierifkeitea verbaade«. 
Dar Mypea in 



f^. r. nj 

Beachreibaag voa Jägtr. 

Die KxtreaUUU wird etwa« voa der «adera Seite eaiferat 



Bcctaa 

dpf Gliprin und venichert aicb vod Her Laj^p trochaater 
major. Km zweitcbnridigea Meaaer nird 1 ' Uber der Hoke 
4ea Trockaaler zwiackea dieaem und der apina Ott. il. anler. 

vaa aaaaaa aadi iaaaa 



FIftcka dea ScbeukpIknUn TorwHHi fr«drftaf< . man hält itch 
dabei arf>fUcb«i uabe att dem Koochra and fUhrl et 3 7" 
tiefer bcraat. Bevor die Bildani; Att LHfipeii» vollendet itl, 
driagt «ia Aadatcat ia di« Waadkokte. compriaart dia Ariaria 
atid hafct daa Lapyaa, Ntidd dar Sckallt ipaNaadal Ial« aacfc 
itiifTTHriii Mnn kann nan die Arterie taglelch Baierbindeo oder 
auca bi« Back der Volleadai^dor Oparatiaa oamprladrea Utaca. 



den Sckeakei aach kiaiaa, (ahl vaa vara darck daa lÜrtiak. 

alla Uatmm Waiaklbaila ia Biaem Zage, 
arit dem Meeaer ia dar farth« anter dem uniera 

Rande de* M. );lul ithiUti. hrrauikomml , wobei man vua der 
Haut Btehr, alt von denlMiukrln erballea maat. Haa kana aacli 
dea kalkea Kreiaarkaitt aa der kiBtera Saila far dar Dank- 
acliaridaH ^ fiataakkapa«! atachaa« iadaai laaa aiedetkaM. 
iaa M aaae r aa dea iaaara Tkail dea filiadaa kriagt . und von 

iniirn nach ausipri darck die uaterr Srile rijhrl limn iiul 

der liakea Uaad de« Sckaakai eder daa okcre Brackeade er- 
greift itad die ICayaal fM iMM mdk 
(Sie4e Pi(. VliL) 

IHaa Vafftkiwi iM fcdcki tNid ackaaH 
lick in Uiaaicki auf die Trennung der Kapiel. Die Art. crural. 
brancbt nickt vorher unterbuadea lu werden; der lappea ial 
kinreickead lang , IMIl vaa aaibal Ober die Waade herab . aad 
ikiM daa Waadaacmütti 
dea Uailick <a 
Kraakea atefai. 

So operirtea i^NOir, KaiMtoi«, Jfaifai^ aad J»dd<tfa(. 
Hei der 
2" 

puiaiioD vorzieht, tkeill nacbttrheoilen Pal! mit: 

Ein Soldat von 29 Jakrea hatte den Obertckeakcl gebrochen, 
«lieber xwar bcilie, abarAbaceaae aar Folge kalte, welche bii 
aa dM Mkllgelcak. draacaa. Ba ailcaa« 
ha} dia RMal0te(a varaa eiral aatk 7 1 
daratcb brach der Kranke denselhen Scheakel 
Abaoette Oirnetro «ich niedrrum, jrdocii wurde aa«k 
Ueilaag erlaagt. Dcriellie Obertrheakci brach jedoch aaai 
drinaa Mala, uad warde larar wieder gebeiit, licaa ak«r aiaa 
Varkknaac, AlrB|*i« mi tt Fiatelglag« sartkk. Rr kraafc 
endlich zun vierirn M.tle. IIa der Kranke bbb die Knirrrnung 
dei vollkammea unbrauchban-a tiliede* «elbtt wilnacbte, *0 
aakn SittiUol, aüt Zattimmung de» lor Coataltaltoa 
lamg, daa 17. Aagaat IMO dia Baadaatiaa rar. 
Der Kiaaka ward« aa galaft. data daaBMIfriaBi 

Tiicb hrrvnrrajfle: Her Oppralpur «Irlllr »ich an die innere 
Seite dei Irichi^fbogenro Schenkels. bol:i mit der linken Hand 
die verkartpiea Weichlheile ab und iliett ein laogee Metacr 
aaiar deai Sckajabagaa aa aia, daaa ea swiaohea der i|^aa 



aad bildeie im Herabgchea niMh dea vardera Lafpaa. 
ahgamdatea Bade ia dar MiHa daa Oberaekcakala ia(. Dar 
wwla (Makwiad Ia dia I 



Digitized by Google 



Metchreibung mu Tafel 48. 



f. I?/ irmiciMw ^-^«ral» «wft Bk»'««. * ' ' ' '.'.'S- 
/, Dir heidtu erHem 



II. H uridj;«!'/^. 

— III. Haul»iliuil! I>!r tiif KnurieanoH nutlx \kohltr - U\ittsximkffy 

— IV — ¥1. tiiucUatio i)ckt-[emuraiit nach ßrtjre (ISlJl i. 

, iV. Bnur SekiuU, VtmhindMwj iUr ArurU. 
V. 
VI. 

— VIL YIll. AarA Gmthtt . 

¥11. Hmitfrhnill. ' 
17//. Bililuuij lUs Lappem. * 

— IX. MtOtode iMcA IMpech mtt der Biiehiug fine* innem Laftpen* durch foridm$iden 
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»MwUltto KlTi-CHMnliik m Mit swd Unm. 



obgleich die Art. l'cinor. aussprrfftn Rfgcn das Schambfiu ri'- 
drleht imH«. U in Wude ait du Fii(eni coaipriBiri. Du 
GelMk miH« alt ttum kMiwa Hmer ceMbd, dwSehMkeU 
kopriti-ii' '! r hiniprr Tliril Her K.ipsrI mit «inifrpD Fajern 
lit'ü M. gJut iiiiiiiiii. geireaiil, und nun iiii! dem groM*D Metser 
Em! in EiDem Zuge die hintcrpn Miiikcln so zcrtclmiiteo, 
dan di« TremimtK des Nerv, uchiad. hohti (eecliiib. als di« 
dir Hstrt. Hufc % IOmM mt dieOpmÜta vollMd«t, » kr. 
Icrieo irurden unlerbuDdeo, CoBpreesen aad eloe Mati« liber- 
gelegL Nach 24 Tagen war der Kranke bis auf einzelne Fistel- 
flöge gebeill, welch«* DHcb 10 Monaten noch vorbaadM WAKD. 

FalMlin MoU nussie 17 Ligaturen anlegen. 

U^nme iriift dar Opanüim kdt Etam ianm vor, «lua 
dendbe n dlOD aosraUe. 

Baudttu, weklier immer an der linken Seile des Kranken 
steht, slOsst beim rechten Schenkel 6»» Mcsmt 1 ' von der 
Furche ein, welche den Schenkel von dem Damme trennt, also 
•0. wie es in dem Falle von SMMui beschrieben ist. Diene 
H«lkod«iBtaBLatebMaMicaAdirt(T«Cia, Fi«. Vit.). Baial aidrt 
leleM, das Menser n« in Mt««, ihin at^iteidi die Kapsel 
irifTi. Ufr I.apiifii war hier tt" lang (lif-i oiufiio mkiiiilir in-ii 
kriifilgen K'>r| <T;. fiel aber sehr gut aas. Hat man die iiapsel 
nicht loglcicli beim BiMttck gMthM. M IMM M«M Mhlrierig. 
d«B Kopt u Inim. 



BiMnaf «iaM iMssera Lappens, Mok Jicer te Brtaaffem. 

J^tr mdMe da 6. Rovraber ISIS di« Biml«riiM, dmA» 

dem die Amp'.itatinii mit Riiii-m äussern Lappea im obern Drillel 
Torgennminen war, wonach die Art. femor. und prof. unierbundeu 
wurden. Nachdem man numlich bemerkt halte, d<ii«i> die Cariea 
Us aar Spilu den grouca Trochaaler ging, warde aagrabUek- 
liäi dl« Bmehallon beaeUnani md w d«a Bad« der vwdtre 
Wundwiokel an der Basis des Lappens 2" weil nach anfwirla 
eio(;escbDillen. Die wwfhen Theilp wurden sonach ton allen 
Seilen des Knochen» al pri^j^; , uiiH der Kopf, nach üpfrnuug 
der Kapsel und Trennung des ligam. tem, aiugeleHki. Die 
nhnie mr geaaod, di« Üqiuf Mch 4l«Mr smliai Opanllwi 
sehr «(erlnir, der verh&lUissmMsig zu l«Mg»La|ip«B mrde 
genühl und mit HeHpflasler und Binden nnlenlltst, hinten aber 
eine Oeffoung gclassfii. Dio Kiantic wunh- s-flifilt. 

Der Uperatenr macht belbvl gegen diese Methode den £iu> 
wand, das« der Lappen nicht hinreiche, die Wunde zn bedecke« 
•■d leicht absterbe, «nl «r bloa aaa Baal aad Paada iMatchei 

Jäger erkliin, daii die Methode mit den «inlkchea Lappea 
viele VoriUpe vor der mit dein ilnj pi-Iirn Ii.iIkv Sic kann 
büuliger angewendet werdeo, lai>»t mehr Abänderungen za, die 
Wunde wird kleiner und das Blut isl leichter zn stillen. 

Wo BttB kaaa« aoU ona «iaaa Tordani Lafp«a bildaa. 



Aeu3^<^riT Lafpaa dardi Kasteehea , kiaterer odariaaerer Lappea 
durch AiMialwaMoB, aaok Oa(er «MI WaMkar. (Fif. 

Vngir gab aiiaa 1788 diaa Vctbkiaa aa, «i mid« idwr 
Bbcnttai aad ibimI» vaa WciUtir «Icdar «tAndaa «anica. 

Varfabrca. 

WRlireiu! i'ie Arterie com|irjiiiirt wird, werden liic GpfUHsi- 
BBler dem ligam. Poup. quer durcbscbnillen und sogleich unter- 
bimdea. DcrKmaiw wird bbb nil liefliegeadMa Kapf oad Brust 
auf die gesunde Seite geweadcL DerScbeikel wirdelwaa aaeb 
aussen frezogen und zugleich nach aussen gedreht und ein langes 
schmales Mi-!.si>r dicht am Uusüern liaiide ili-s M. s.irloiius 2' ^ " 
aater der »pin. ots. il. anler. »up. dicht Uber dem Irocbauter 
BM^road, dem Knochen möglichst nahe, nach hiulea geslossen. 
IMM lat iridhl «aai lakbk da daaMaiiarMcbl vm Trochaalar 
aurgdahea wird. Dai Meiner oMcIte an deai Leickaaai ia dea 
^^ I lilhrilrn riiicii Wcf: vüu 7" und kam 2" über der Tube- 
rotiias wieder lum Vorschein. Nach Jäger «oll man 3" unter 
der Spina ein- und 2'/i" bialar des irochanler major in gleicher 
Hohe Bit dm BiaaliclMpwet «■aalaobea. Maa gaht aan dicht 
Iber d«B Troclaater hlawef OBd billM de« KtuieTa Lappen 
4arch Herausschneiden Kr wurde hier 4" l.nig 

Dieser Lappen entbült einen Tbeil desM. reclus, des vastns 
externus und der Paaeia Uia. den tensor fhsciae, einen kleinen 
Thdl d«a (IhL bhb. uad ated. — |}«r kaiaei« Baad den M. 
aartor. lal «alMifit. Aa hlBlera Sdnfltraad« Mt naa daa 
Nerv, ischind. und kann den Ptia der AM. iackiad. fBhl«a. 
eHMlker, OiwraUonidic«. II. AUU. 



Nadi /dvir loll dieaar Lappea 2" aater des trachaattr 
Bajar eadca. 

Der I.a|i]H'n wird auffeholie n. so dass der Iroch. major frei 
erscheint, und nun rasch der M. glut. pyramidalis, obtur. und 
gemelii mit Einem Zuge zerschnillen. 

Maa lHiat aua sogleidi den Scheakel aacfa iaaea aad vor- 
«iria b«Bg«B. dBBii dar Uaiera TheH der Kqiiel ataA gaqMaat 
wird, schueidet die Kapsel quer ein. besonders an ihrem vor- 
dem Theile, Irennl das ligam. leres, hebt den Kopf mit der 
linkcu lliiiiH hpraij-S, tuhrl das .Messer durch das (iclcnk , in- 
dem man sich vor der Verleitung des Pfannenknorpels fatttel, 
schneidet den übrigen Tbeil der Kapsel durch, aad gehl aril d«B 
M«aier hinter den SebcBkelkepf aui den irochiMter minor los, 
trennt dabei die Sehnen des M. quadraius, iUaces und proas. 
prhl um dpii I rochri iiipp minor herum, an dem das Messer leicht 
hüRRen bleiben kann, lusst dea hintern Lappea aolang werden, 
als deu äussere, weadel das Messer aach hiaMll Bld «cbBeidel 
daa M. blMpa. aealBMaibr. aad gtadli« qacr, — twadel die 
Sdiaeid« d«i Metaera hallacirtf Bchr aacb abwSrta ead treaal 
endlich die Haut in dieser Richtung. Dieser Lappen h\ an di>r 
Basis H" breit und diese, wie der Meiere Lappen, 4" lang. Den N. 
ischiad. niehi man '/Z' hinler dea BBiaillaa ved biaterstea Tb«ila 
der Praaae licfea. Die Läpp« paailN iwar bei der Leiche 
gut aaf «iaiBiar; bitai LatMtdaa akar irird n nlhaaa seia, 
um sicher eine SpaaBBBf za vanBddaa, dar Uuigc die« j«d«a 
Lappens I" zuzugebea. 

Ph. tt'alihtr giebi im Wesentlichen dasselbe VeriUntB aa. 
l&aat aber die Arterie erat aaek Bildaag d«i amitea Lapp«M 
laleriliBdra * 

J4v*r caipflahlt di« Meihad« beaaadara dea ABftBfaffB. 
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a. anl. sup. 

// Ürr Lappen (U aii/jpeIMm, «• AqiMl gdV^Mf' 

///. W i(nd.«;iaf(f. 

~~ Ifitftlbf Operaiinn nach Ashmtaä mit tinnn vordem Lappeu. llaultdUtllL 

— y. VI. Bildung tine» vordem Lapptin durrh Einttttht». naek Monte 

V. KlUlkh i$$ Hemers. 

VI 09$ Muter «dif kiHltr dm htniu umeMnm Mu^ 
m. An. fmoraUt te dm lapptH. 

b. Art. profunda. 

<'■ .1'.'. j.rofmida. 
•t. Art. Itrifirnlif. 

— VII. Bitduitg des vordem Lappen» am (',«■> Schi-nket, narh Bauden». 

— ^'*'""' Optratio» nach Jäger. Ihr Lappen Ut gtbUdel und mfsihobi». Da» Meutr in 
In 8»pig. diu ludkem lärkettehuui autsufUmn, 

m, Art, profunda. 
». Art. 
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CoIrl'rps^^nll der Arterie mit einim Turnikfl , der zu Ope- 

rimde li«gl atf der fMoadra Seile, der kruke iklieakei wird 



BiNiag iu t«i««fM Lappeat. 

Mit dem kleinen Arr|iiilali(>nsnipsspr wird ein Sclinilt geftibrt, 
welcher von dem obero Theile dea trcKbanier major aofHoKt, 
Mck anteo halbkreitlbrniK gewölbt iat. am tuber ischii eadi^ 
ud to^MA bto uf das Galaak M»tiu «wdM dadarch 
ggtrtm» die flaat, Ftn, Fliida lata, die PttiiehpoMiaaM aHar 

Glulaeen, die Sehnen ili-s M. |iyraniidilis. d*>r heideu Gemellen, 
der beiden Obluraioreo . der .VI. quadralus fenori«. Der Scbuiu 
mwM 10 lang «ein, das« man bequem aar Pfaeae kominea und 
daa Ko|if laiiraa kaaa. Jedocb darf er aichl m mit vo^ekaa, 
dan aiaa die Art. cretal tarlalia. Ilaa kMÜmt aiil das 
linken Zriscfinger die Lage des Gelenkes, «ITr.rt dir Kapsel, 
wobei man den Sdieakel milfslichst nach iuneu rirebcu und zu- 
gleich biegen laaaaa aan. larsckoeidet das ligam. teres, faut 
dM hmaagitralaaaa Kapf ail der liakaa Baad , aiahl ika, so 
viel als magjich, aack akb, aad ichaeidel aa dar iaaera FlKcba 
eiucn La|i|)en . der si> pross soin muss, dass er sirh üImt das 
Acetab. legen und dem äussern Lappen anfügeD lasst. Das 
Meuer muas bei der Bildung des zweiten Lappens dicht an 
dm KaaclkM ftttkn wtrdta, danit die Art. famr* aichl sa 
lach abKaachalnea «aida. 

Kei hoben Fractarm dca Obctadnakala irt dlea Vaifiriiren 
nicht anzaweodea. 

i, Aqr, Cmm. 



Linker Schenkel 

lila taberositi. os». iscJi. ragen eiwaü über den Kaud des 
TIlclMa bmor. Das Glied wird gesirecki, halb in Abductioa 
aad balfc ia Addaeliaa galMilaa. Dar (iliirarg ilelii aa der 
AaiNBitNe aad elwai var d«a Odaak«, betliami das Geleak 
■od die Einüticlissipllr. 

Da« iWeJscbneidlgc lange und dickkliagige .Messer wird ein- 
1" unter der spio. oss. iL anier. tup. und '/*" weiter 
dia Schneide de« Maasen wird aack dar Spitze 
daa Irocbanlar major gericbtet. Die Spllze dea Meiiers geht 
auf den Schenkelkopr lo$ uiiil umgeht seiui- aussen- FlHcbe. — 
Je tiefer sie eiadringt, denlo mehr oiuss der UrilT erhoben und 
aacaaa gewendet werden. Die Spitze wird einige Linien 
dar lakaiaaiiaa iaabii aa^aclaokaa. Eia GekHiia ditaft 
dfe Waickikdia aack aaiwa. daarit «ia vaa d«a Hanar aiil 
fffassl werden. Nun gehl man mit dem Messer, mehr sügend 
als drückend, um den grossen Trochanter hetyai, fttlirt dasselbe 
1" mil aa dna Scbenkeiknochefl herab «ai 
kanaraa lap pa a . i«l dar KraalU aber autgcr, m 
diaaca Lappaa aack dar Aapriia voa DupufUm bildea. Der 
Lappen enlhUlt die Hriii. das Zellgewebe, den icnsor fasciae 
laiae, den M. glut. medius und aüaimas, Vs ^om Querdurch- 
messer des M. glut. Butxlmaa, aad gawOhaJicb eine kleine Portion 
d«a M. caaiilaad., ■«■iacaihraa. aad das laafaa KapCn daa 
M. Mwpt, leraer dia Arlariaa glaleaa, A. laekiad. aad elreaai- 
flexa eiirrti i rfle Sehnen de« pyramidal., quadrai. pemrllus, 
des obiuratur eitern., so wie den N. ischiad. Oer Lap^tea wird 



baadca. JMMm üMM. «■ alekl aa «iai AtlariM Ik im 

Lappeu ta bekommen, nkht so weil nach kialaa aai. 

Um den andern Lappen zu bilden, drangt der Woadant dia 
Wr'ichtheile mit >Ier liukcti Hnnd iinrh innen, and eeakt die 
Messersjiitze unter dem Scbenkelkepfe an der laaeaiaita dei 
Halses ein, die eine Schneide nach oben, die 
cericklat. Daa aack daiillaadM|aB«l|lalaa 
daa RvriioBi oiaea Ifiak«! fae 6^ bOdea. Daaa feil da« 
Messer lim cIl-d Knochenhals und tritt, (ilm^ Becken zu 
berühren, in dem hiatem obern Wuodwinkel heraus. Indem 
nnn die Spitze gegen den Horizont perj « inliculHr steht, führt 
nna dia Sekaaida il" weit aa daai ae faaiaria herab, «abai der 
iradiaaiar niaar dadareh vanaladaa «M. dan owa tldi alma 

uath innen hüit- Durch schräget BatMlfDhren des Messers 
vollendet man den inuera Lappen, weldier eben io lang, ala 
der audere se'iu miss. Suliald durch das Messer hinreicbead 
Flau geauiGht wardea iit, dringt eia GehlUfa ail der Uaad hi 
die W«kde aad drllekl die Art. feotar. aad profeada zaeamaHa, 
ehe sie zerschnilten sind. Dieser Lappen eiilhJllt den M. sarlor. 
reclus, psoa.s und iliac, die Adductoren, den gracilis, pecliu , 
vasins intern., semilend.. semimcnbr., biceps, Nerv, iichiad., 
aach wohl daa M. obtaralor eilara., *dia SchoakalaerTaa, die 
ArL leiBor., pvetoada, cfreamH. eiterna, aktaratarfa. padeada 

Sliperftr.. dir ApoiiPurosf ti , dii' N'cii.l SD[ih interna. Sind alle 
bluleudfii C.iläSii- unterbunden, .so wvrdeu beide l.ajipen einero 
GehuKi-u Übergeben. Man schneidet die Kapsel ein, und zwar 
•0, at* «alite naa eiaaa Theil dci Kapfea ia der Piiaae laaeaa. 
Oac ligaai. teree. der Reit der Rapaal aad die aack aaktacmdaa 

Mu^kelfrucni wordiMi C'''Tniit. 

Liffranc zieht die Bildung von zwei Lappen, und Damenl- 
lieb die des Innern and äussera, allen Übrigen vor, and zwar 
habe der Stich, vor dcia fiiaechaaidea vaa aaaaea aach iaaea, 
daa Vortkell der 6eock«ladlKhefl Taraae. Mar bd aMfarea 

Personrn da", das Einsrhneidon VorlheiV weil beim Slirh die 
Lappen leicht zu diiaa geraiheo. Weoa man zwei Lappen macht, 
aa «all iNR dia Kafial akki wr VaHaadaag daiaalbea VKurn. 

Am rechten Schenke! eines jungea Maaaes. Die Sebaeid« 
des Messers muss 10" lang, und wo sie am breitesten ist, '/," 
breit sein. Ks ist hier zwar nach der Vorschrift ein zwcitchnei- 
dtges Messer geaommaa. Jedoch ist das einschneidige vorza- 
ziehee. 

üie Laiche lag auf der linken Sdle. der Obertebeakal war 
gestreckt, der Operateur stand dem Bauche dea Rraakea la- 

gewebiJp;. 

Man bleibt mit dem Messer zwar einen Augeoblick an dem 
Halse hangen , es lassl sieb aber leicbl losen. Das Umgehea 
da* IraekaalerH^^iatacbwieriger. kaaaadert wenn daaMocaar 
la kraft ttl. Der laaere Lappen iit klar ftVi" '»»S Md aa 
der Basis 0" breit. Die Art. femor. hatte 2"' — die Arteria 
proinada ^/,"' im Lumen. Die läppen Hessen sich gut ver- 
einigen. 

Jfoffarfaiia apatirla «ack diaaor Malkade; Aack icheial 
Ctabart (ISIS) daraack aperirt n hakaa. Br aalariiaad dia 

Art. femor. am ligank Ponp. — ^ Die Blnlang aas der Oblarat. 

und den Arterien de» HlDierbeckeas war aiisserordeatlich stark. 



•aauac 4M tassani httfftm* 4«r«a Wiaehnoiami, des 

Man macht mit einem einschncidiEen kleineren Amputatioas- 
uesser, dessen Klinge 4'/, — lang ist, den hiateren Ljtppaa, 

m fHaessen, 4%- 
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bl. Oer Schniii fllr «fiesni Lappen enimkl aich hti 4^ weit 

unterh.Hllj dir o!<rrsii ii Siiiizr (l< s irochanter najor herab. Dii-srr 
Tbeii der UjuTHii'Mi « rfrirdert Fitii);c Zeil. Sobald maii auf die 
Kapsel gekommeu i>i , wird der Ubereclieiikel aarh ioDen rotirt 
w4 nfltieh fchcnct. StbM der KapC uck Ztndkminat 
in Rapael laiirl lal, faaal ümb ilen Kopf «l der nnkm Haul 
und bildet Hph innerni l.aiijifii dem Scbnitt« rirs kus^cmi pcir' n- 
iiker. Zu dieiem Tfaeile der Uperalion, der tiih «cbaell aua- 
nhiw llMt, mau das Umn ciM 9" 1mi|* MuMt. habra. 



Dieser HLappw <sl vm PfkwMarMd« an i^etsea 5V," famf. 

Dif Lappen werden nehr «rhfln , Imirr kcii Pfanne vcllkom- 
meo und lasten sich sehr bequem zusarampii legen. Dir Uurih- 
scbueidaBf der Aricrie erfol^^t erat zu Bode der Operatioo. Bei 
kock xerkrocbeacM Schtakel ist die llMkede akht aaainilfciia. 
Jäger behauptet, der ilMfere Lappen werde letr nfallkwMB. 

Holt machte zuerst den Innern Lappen durch EinslecheD, 
und dann den Anssem durch Einschneiden, was gewiss unzweck> 
Marie IM* anaito 17 Anatiaa •■MtUata. 



Betchret^ung mu Tafel 49* 



Figur i—HI, KUmtf «on S Loffm. naät Vkgrr. 

I, OhnrMiAMiff dsr Armit. 

o. Spam ou. 0, mutr. Mgi. 
k. AiUr. fimorMt. 
t. Veua 

II. jKUMllf des äussern Lappent. 
• o. Spina US». Uium anttr. sap. 

i/l. BiU»mg da imntm Lappens. 

a. Kopf det SdmMhttdMu. 

.5. Pfiuau. 

— i¥. V, Dietelbe Optratiim natk HmtmHek und Syme. 

IF. ^tMmg des äussern Lappens. 

a. Spina ott, ilium onirr» 

b. Spitze de* troekanitr 

c. Tuber. ost. i$ehii. 

V, BUdung des tnnwjnMLagjpey. 

'-^ Vi^ftlL Bttimp am 2 läppen nach Li»fratie. 

yi. Bildung des äufsern Lappen*. 

a. Trochanier major. 

Pt Auf flieh i.«( 3" com Aper urul 3" ton der Spitze i/ei o» rornjgiii entfernt. 

VIL Der äuntrr Lnppni is( iji-hiUlrt und da* Metser im Hegrij! , den iiinern Lappen auttutchneidtH 

a. Spina iis> rlii.in anter. Mp. e. Trorhnnhi irDior. 

b. Uah des ()!ji i ichenkel*. f. M. vatiu* extermt. 

e. M. tarior. und iiiaai» Mcm. f. - (Infacva Biajilwai. 

d. - iiDMir fii^nite lalaf. 

Der Austehniit n nnlr .1" unterhalb der oberslett Spitze de> Trnrhaiiler ijemachi und dadurch 
der 4" lange Lnppm ,jcl<ndn. Der Nervus isthiad. und die Arterie sind noch nicht »trsekniuea 
sondern noch uuirr dem glutatus maseim. verbttrgen. 

rill. Nark der Büduag dt* inium Lappt»$ urird der Kopf enudrirl HNd «Df WriMkrik wRMi 
•rkwüHiN. Aas Mtimr im im Btgiilf <K» MMm Schnitte mt Bhm. 
C Spina üu. iT onfer. iwp. 0, " 
k> Jf. Uku. intern ut. jp, 
C. Mitpf de* SehtnkMmotlmu. f. 
d. Jf. »arturiu». f. 
t. - reclus frmoris. J. - rrffti« femnrü, 

f. - peciineii*. t - glutaeu* masAi 
p. Crosse IfwaMarMri«. «. girier, obturmtoria. 
A. Art. profunim /kaiaril.- ' t. Jf. lensor feueiae 

. . ^ri. femorali*. W. JnMkaiMer major. 

k. 31. tarioriv*. «, M. jßntaeus medms. 

i- M. addurtor long. y. Jf. ien*or foKiat 



m. M graeili». s. M. glutcuus miniaMMi. 

n. Jf. addiKiM- ponwi. . ts. Jf. reefiu fm&ri$. 



Eaaeleatio pelTi-femoralii. 



If7 



Mit zwei Lappea. 




Ein 3" laager Schnitt längs der Artpri«, welche, «o wie die 
Vm«, ^gckgtirird. Beide «erden «ef eiaem UeiaeiCljrUBder 
SMHMiMtMMbBlri. Oai tatk der Llpaar wM all HeApiMer 

anf dcai ünlerleibe fiofrsi:jt. 

Der Operateur st^ht auf der inoero Seite. 

iv'r macht unli-r dem Irocbnnler major einen yollkommetien 
SUrkelichoin dtirdi die Haol, wo die LUge der Lappen lu 
titi<—nn. Der tanere Lafpan irfr< «alwader dnreh BlnalecleB, 
oder wie e» hier am Lrichnrim angegeben ond wM leichter ist. 
dori'h EiDtchneidrii gebiMei, uud zwar so, das« die Arterie mit 
in dm La; ; eti i^rlVis&t vririi. Man unterbindet dann die Art. 
•ktar. und padenda und ealblOat die innere Seile de« Gelenliei. 

IN« Oekikkapeal Md dtt Hg. lertn «erdM MndmMien, 
der Kopf aacb inaea luxirt. Mit den Ueinea MeMer geht »an 
durch das Gelenli hindurch an die änssere Seite des Knochens, 
UDil beendigt den tttttsern LAppen, indem man bis in Hm m 
der Haut vorgezeicbnelen Kreis iierabgehl. Oer voratetieude 
Herr, ia^ind. wird gekHnt. 

Friher Mkdiln Um§ den TiriRiigen Zirkebeknltt in der 
Bant nkhl. 

Orton und Ditffenbach optiiripa nach dieser Mrihmln 

B9gb$, Kruntr, PeiikM, welche sie rbenialis ausUbtea. 
■Blerfennden die Arteri« niclil «eriier. 

Jfa^giB^iw rechnet dieae Methode la den OTat&nchnlllea. 

Krimer erzKhll, dass der eine assisiirende Wundarzt, als 
er bi'i iIpiii inncm Scliniite die hciii.ilic eiiifi] Fiiigr'r dicke 
Scbeakelpulsader aad '4 Collateralarlerien nebitt der Veue bluten 
a«k , entseUl davon gelaufen sei. Oennocb werde die Operation 
dnmhfellfeit Anaaer der ArU fnor. miden 9 Arlerien mler- 
bnnden. Der Kranke starb. 

Jiih'.i /JiiN.r in (!hrrbiiurt; ni.Hciilr ilpii 2 Dcrrnificr l^** die 

Operation bei einem Manne von ä'i Jabreu, wegen einer wejt 
verbreiteten Vereiterung des ganzen OhettdMlilwh, uchdfn 
einige SchBltetlMain aich eingeaieUi hnllen. 

Br nntetbnnd nent die AH. femomlls. vnd Rinf Mianten 

ipftler. um das Blut zu sparen, dir Vn,.^ ^iii«r nahe am lig. 
Ponp. Br stiess, nach innen und uutru \ou der Spina o«s. 
iliom anler. inferior enifernl, ein langes zweischneidiges Me.s.ser 
•in, nnd 2" nnlerknll» des taber. iachii wieder hemna, und 
MMeln den VW koken Lappen ; — eine Arterie und mehrrre 

TOMI Vörden utitrrtiuniti'ii utiil um lü'.il zu sparon, itor !.:>{ [u'ii 
•It trockenen Schwüraraeii bedeckt. Üie zu Tage licgprnlf 
Kapsel wurde eingeschnitten, der Schenkel stark ahduciri. der 
Kopf tum Tkeil enndeirt, daa ligM. lerea, der hintere Tkeii 
der Kapiel nnd dfe Anefttte der Mmleln an det Trochnnleren 
gnlnaat, and die RussercD Muskeln durch IlcrahfUhren des 
MtHan ao zerschnitten, dass dadurcii ein ausücrer. dem innem 
gMch langer Lappen, gebildet wurde. Auch auf diese Waod- 
llak« «nrden anfange trockene, dann atnrk nüi Aeiher getrknkle 
Mutante gelegt. I)itr durch GkleroAmn evplndngaleie Kranke 
hatte weaig Blut verloren. Durch urnTTundenr >'Hbte und Heft- 
pflaster wurden die Wundrttndcr vereinigt. Husten, Froslan- 
Mle am 15. Tage. Tod. Die Section zeigte Pjraemie. 

Skmdm ancht nicht bloa den innem, aondem nnch den 
laanra Uppes dircb BiMndm, ni trennt «rat dann das 
fitlenk. Der Lappen irird dadirdi ntaHkMiaMNr. 




Oer Operateur steht an der innem Seile und hält den Schenkel 
mit der Einen H;iud, — i-r niaclit il.Liin einen holliiiiondfOrraigeii 
Scbottt durch die Haut, welcher von derspina aatcr. aap. Über 
die innere Seite des Schenkels berttber bis n dca.lnhar bdll 
gehl. Dann irird die Haut snrttckgezogea, die Muskeln in der- 
aelbenRichtnng zenchaitlen und so ein innerer Lappen von 4— &" 
i.Anjr gehildct. der zuriiekgeschirtgen «inl. NmL di-r Treniiiing . 
des Gelenkes wird der Äussere Lap(jeu aa<:h [.nrrty genackt. 

Die Zeicbnaag ist von einem kräftigen juDgen Mauc^ Di4 
Openlinn wnrde an dea ndttOK Sckenkel nnagnOlhrl. 

Das Hamaigehen am den Trechnnlar bei. dar BiUuag dea 
äussern I a|i|ieii<< ist ftw.^s schwieifg. IHa Lappii (aralhiB gnt, 
das Geleak ist leicht zu finden. 

D«eh evtitfie. (r«/". SO. ^^n^^—ri!! } *** 

Der Chirurg steht an der iuoern Seile und zeidiaei mii rinrm 
spilzeo mitielgrosseu Ampnlaiioasmesser die Lappeu mit zwei 
balbmondüDi migen aeitiichen Kinachnitlen darchHant uadFascin vor. 

Du Maaiar «ird 4 Flngnr breü vnler der ap inn anler. aap', 
elageaelsl, Iber He ratdere innere Seite zur enlgegengeseizten 
biateni geflkrt and rndigt 4 Pinger brvil unter dem luber itchii. 
\'ori dieser Stelle aus macht m»n pinpn Ijnschnilt Iiis zum .\u- 
fangspnooi zBriick auf der JUissern Seile des Scbenkela. Die 
Haut wird antMigBngfn. Dana «anlcB dte AakAangen den 
IM. glat. maziuL an der linea aapera lieatrin nd die Sehnen 
des M. ginl. med. nnd minor am trochaater minor, — und dann 

alle .Miisiselii .Uli' lipr i:iiierii Sriu- iiti [lej- (irrn/i- der Haut bin 

auf den Knochen zerscbuiiteu. Die Gefktse werden anterbundan, 
die kleinen Moskeio von den Trockanler nnd an der htalern 
Seile galrennt. Dna Gelenk irird m der innem Seile aua ge- 
Olhel. Die Tereiaigte Wände bildet eine schiefe, von oben und 
Aa.steii. nach innen und uiiieii Rrhende Linie. 

Die Operation ist etwas omst&adlich und nicht ganz leicht, 
nameuilicb ist die Luxation d«8 Kopfes etwas milbsam, wcü 
aan ait dem Meaaer iauner taeral aaf dea Hab liiA. Di* 
Unterbindung der GeAbae ist nach ailbsam, nnd wird dadurch 
besonders (i;r den 0).eratcur »ttireud. duss .^'i- im einem Zeitpunrt 
geschehen mu&s, wo die Uperatiou auch su wcuig vorgerückt isL 

Die Form der Woodflache ähnelt einen Ovalschniite. Jäjfer 
erklKtt dtoe Vertekren für daaacknierigste nnd nnzweckalaeigalr, 
weil dfe itildung der HnnlscbniNe aehr schwer adi. uad die 
Muskeln mit verletzt werden mlissileü, — weil der Miiski lx linitt 
ungleieh auifalle, die Unterbindung schwer sei, — die Gehiase 
zum Theil zweimal angeschnitten wUrdeu, die Trennung der 
Mnakeln nnd de* Gelenkes aüt Sekwierii^sitcn retbandea sei, 
die Wando etaen Zlrkeleeholn bilde, der von eiaen bafbawad- 
fürmigen Lappen bedeckt werde, und sich enitlich nn der Stelle 
des Trocbanter eine 4 ' breite Uautlasclie bilde, die zu £iier- 
senkang Veranlassung gebea absah Meli (Mtaht ar ti^ daaa 
die Wnade ackfla nusseha 

Dr. SntiA tn Iferdanerika bildete bd eiaer Zcrsebaettemng 

unti Zerquelsc'hunf^ des OhiTsrhrnkeh pine«Knalien von I.^Jahrcn, 
wobei ein grosser Biulverlusi «laitgeruDdcn balle, einen uu$seren 
grosseren und hinteren kleineren Lappen. Er unterband 2 Ar» 
lerien. Der Kranke alarb nnck 30 Stunden au Knchopfung. 

Du Varihhrcn von JEirr iai andaatlick beacbricben nnd «Ird 
daher Ibargangan. 
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i^'tgiw i. i/. EnutUfUio pelvi - [tmorcdit mil 2 Lappm («Inm HUWm iMMf &ii«r»), iMd^ lomgL 

/. AUmv <lc <HMni Lafpent, nachdem dit Art. ftmoralis (a) md üt Art. fim-pnf- 

WUl (Ut flaiil durcft «nfn Zirkettehnilt gttrfnnt worden int. 
iL jVMft«hm die Kapul durdUclmiUm md der Kopf hrramgedrängi in, mrä dtr autttr« Lappen d«rc* Am$- 



k. M. Mdduefor msgimc 

t. Art. rirntmft. ftmor. paH, 

m. 3t. (iljluralor. fxiem. 

n. .\err. und Art. iKhiad. 

o. M. wnumfmbr. und Moitt. 

Ii'. M. fhL ilMurAN. 

q. M. wulu* exlem. 

r. M. rettui feviorit. 



— in. IV. EnuO. piUiri-fH». mü S tOOMu» Lappm, 

III. Der murre Lappen wird gehildtl. Dat unUrtU 

IV. Wundflätht Muft FoUcndiHV <((r Opmaion. 

. 0. M. Uffvrtm. 

h. M. ptons , iiinrut intern, und ncfMt fim. 

e. Art. eircumfi. (tmorit oiU. 
4. - profmda 
t. - foMnXa. 

f. M. p^tbm». 

g. M. adductor ImlfNC 

h. M. gratilit. 

i. M. addurtor pamu. 

0t« Wtof^lädu, mMu nath dtr Metkode von Larrey enittekt. tlimml nu( duf«-. mit Autnahtne dH 
«JKnfMftiiftlK». gern tftnfa 

Die Bnnis jedes Lappens ift ^" 6r«<f. ', 

üer vmere Lappen ö" /«m; | ^^^^ JYimmww* 0» f«MMll. , • 

Dai Lumtn der Art femor. betrug 2"'. 

- Vena - - V. 
Die Uppen «Mm iM m tkur wftr fMfm riMdqMito Mratni««*: 

^ 7— Witt. Ettuekatin peivi - femoraUt mit % I 
V. Vorderer HMtukmU. 
Hinterer 



YU. 



Will. ttnOmtUimif dM Mnbm IMlM 4ir 



m 



Srk«l(«kaM, Terdanr aad kiatarar f.upf durah 
IMhS. B«IL (Tar.il. ri0. /. u.t 

El ilt dies (iKMitncb eine AvwnHaii;r rfer MetMk TM 

M«D naciie aoter Zurlickziebeo der Haut eioen ZirkeUcbnitt 
#" ntar i«m lig. Poup. dnrck die Hut nd dann eioea zweit» 
tfwch alh Itaikcli liii Mir <lw KaoehaB. Dana tchtuid» au 
von tiB«n Pnct» Ibtr it» trocbaaier major togleiek Ma wT 

ilfti Knochen driagesii iHn^s hrrnb big in den ZirkeUchnid. 
Dana mache man eiueo gleicfaen Schiiili, welcher auier der 
Mitle des ramus atceari. «m. Uchü anlaagl und ebrefalla bis 
te ika SrMachiiit geht, prtpailr« 4m vordan Lappn ktnaf, 
■■4 tmuM Ale Kapael vw von. Ba •cftalat afr railMmar in 
«ein. zuerst drn vordera Lappen durch HerauTprApariren zu 
bilden , drn Kopt zu luiirea , nad inilrni man Bilt den Meiser 
da» Gelenk geht, den hiaiern Lappea 
Mttr venrirll diaaa Metbode, 



Der oban Wlihei beider Lappen liegt an der Stelle de« 
Irtahaalar ■^jf. 4ara»to w ah< btatarn Tbaila daa paria. 
wmi Am tahtr iatM. IN« tafft» mtitn nf Mm Waiaa 

gleich groll, der Eitpr lasst sich loirtit rrllrrrpn Der letzte 
Lappen beilehl uur am üaut. Mau kaun »le durch Kiusieclieii 
oder darch Kinscbneiden machen, nachdem mau vorher einen 
bulbiMHidlorHigea Uaatkppaa gcbUdcl lud di« ArL fimor. aaler- 



eh Bielar«, aaife ii 

Der Obanchapfcal'vM halb a if a w gia, darBodtaiaefc g*- 

schUizt, die Arterie comprimfrl. Dar CUrart steht an der 
üuiitern Seite de* (ilirdpi. Er llxlrl den trochanler major und 
gitigsi cni iwiMbclim-idigt* Ml-s^ct I" uIiltImIIi iIct Spitze des- 
selben cia- Das lusiruaieat halt »ich dem Knochen lo nahe als 
aäi^, aad driagt ab der iaaara Seil« des Gliedes, dein Ein- 
stich enigegcagCMttl. «Mar b«nuM. Das Meaaar pM dkbl 
an der vordem PlJlcb« de« feanr bis nngefiihr 8" aaler das 
Gelenk herab, wo der vordere Lappen vollcnihi wird. Das 
Messer trennt nnn die Kapsel und die Wriihihriir , von denen 
ate «IVB atA kadeckt wird. Der Kopf wird luxin, das ligan. 
leres teracbaltUa. Da« licaaer geht hinler d«a Kopf aad wird 
hinter den Knoebea S" weh berabgezogen aad «o der Malere 
Lappen gehildrt. 

Ytlptau beschreibt das VeHahren von Bictard aaderi. Ba 
Wirde dann zuerst der hinlere nnd daBB dir fBrdsta Lappea 
(cUldet aad ntew dar Kaff lavtt. 

Das Resallat ht iwar daasalb«, dies« iweft« MsOod« akar 
schwieriger nnd nnzwecknUUsiger. 

Bbeuo operiilea Mante, Baudrns. Lenoir, Malgaigne. 

Hinot in Meli «perirle den 2&. Mai 1847 nach BMard unter 
der Aaneadang tob Aelhar adt awei Lappen, «ia«ai v«rdera 
«äd «iaeai biatera, — Jea«a aMchle er lade«« kl«fa«r, — Haaea 
nn Vi grl8*^r. Da die Conpreision der Arterie gegen dai 
Schambein unvollkomnien ansgefUhn wurde, lo enutand eine 
furchtbare Blutung. Sie wurde daher uaniltelbar zaaammrn- 
gcdftckt aad aabat b aaderca Arlariaa sofMch aatarbaadeau 
DI« OperaMoa. di« UalaiUadaaf bH sla ti ii ii as i . war ta flaf 

Minuten >nllendei Der hintere Lappen wurde in die Hohe ge- 
xogen and nit den vordem durch ti Nmibe verboades. Die 

'rtakMiNitaC DieUgatarea 



feien zwischen de« IS. nnd 24. Tage «b. Dt« MtÜMf war 
mit den tm Tage vollMidM. DteladicaliOB büla ia a«br BBk 

fangreleber SkIcraffBiraBg d«B S<b«abelfca«cben beKaaden. 

Handxjsiilf (i|i('rirle «iti linkpii Oberschenkel eiaeR Kn»hpii 
voa 13 Jahren, bei dem sich eine aarcom-cancrOse Kntartung 
dei Obericbenkelknocheni gebildet balle. Br nachte zuerst an 
der iaaera Seil« siaca eardsra Lappsa« exarticalirie daaa, aa4 
■cbaitt lakttt «iaea Maleiw, etwas grB M er n läppen aas, weicker 
einen Theil der Geschwulst enthielt, die ror Vereini^ng der 
Wunde darch 7 Knopfnähte, enirernl worden war. Die Blutung 
war gering. Nach 6 Wochen verlioss der Kranke das Hospital, 
4 Wocbea apuer koaal« «r gebea. g Moaaia iadeas aaab der 
Operail«B kildetaa Siek aa ««ncklMtaaaa SMto An K0if«i8. 
naneatlich am Kopfe, aeue krebsartig« WadbuBBgaa, Ammi 
der erschöpfte Kraake endlich erlag. 

Lox machte die Operation bei ei nem Mttdchen von lt3 Jahrca» 
Bs war tt Jabre aaeh eiaer Anpalatioo des tiakea ObetacbiB 
kds «iae adannbalk« Veg«taiioa «aMaadaa, weldto «lek aekl 
Jahre hindurch vergrOsserte, blutete und eiterte. 

Den 1. Novemlrtr IM4 wurde die EoaclealiGu vorgenonoien. 
Sii^norofii's hufeisenfOrniges Instrument . das den KttckflasB 
d«s Biolas dar«h di« Vsaaa gestaltet, ward« aaf die Art. iliaoB 
«neraa gelegt. 

Rio zwrisihnptriip'e'! 12" laitpi's schmales Messer wurde I" 
unter der »olcrioi i&upi-riur i'iugi-&locbeu, um dai capnt 

femorls geleitet , parallel mit und unter den llgam. Poap. unter 
dea vordera Sckoolielnuskeia. and d«a graas«a Geftseea wag; 
aaeb iaaea gelUhrt aad 1" var dsai Aftarraad wieder aaaga. 
stochen. Bs wurde durch Herabüiehrn He^icflben der vordera 
Lappen von 3— 3'/," gebildet, Nacii Zurückschlagen des Lappea« 
lag die Kapsel frei. .Sie wurde peölTnel, der Kopf nach vom 
heraaigedraagt, das ligan. leres «od der hialer« Thail der 
lUpsd. sa «ia di« kkHerm Ifaikabi mtakaittea aad iia 
Uer«bg«h«a nit dem Messer der hintere S— 3'/," lanc* Lappen 
gebildet. Die Arterie des hintern Lappens warde zuerst unter- 
bunden, uud ilaiju l'r^l die An. lernor. Die Operatioa daueria 
36 Minuten , der Blutverluti betrug 4 Uuea. Uabltttiger Vec^ 
baad. im Pebraar warde dar Kraak« gek«ill eaihwsea aad war 
iai AagBM aack gesaad. 

Van Buren In Nordamerika operirte eben »o, machte aber 
<!cii liinlcri-ii I.fl]:'|iPii iliirth Kiiischiicldcn in (iruenwarl voo 
Mnit bei einem Manne von 44 Jahren, wegen sehr nnfaag- 
reicher Sklerolisirung des Oberscfaenkelkaockcas, adl AaweBdaflC 
von Chloroform, aackdcai % hkn Mkn dcraeibeo Kraakhell 
wegen die AmpnUllea nH elaeai biatera Lappen darch Bin- 
itechen und einem viinlr-rn l.n|i;ii:'ti durch Binichneiden gemaclM 
worden war. Er bildete einen vordem Lappea dareb Binsiccben 
aad eiaen bintera Aarck Baw k as l Aa B . wakal w bbT fklgaaAa 
Weis« vctfakr: 

Das Geati« Aea Krukea tag aaf deia Baad desTtiebe«. — 
der Kopf deiielben etwas erhflht. Das gesuuJr Hei n uud das 
Scrotum wurden abgezogen, die Art. lemur. mii dem Kläger 
comprimirt. Der Operateer Staad aa der au>,FiPri; .Seite aaA 
atiee« das kag«. I"te«ile «liti« M«sBer 1" Iber dcrSpitta 
d«i treetaater Mjor -«bi. ftkn« «s «e Afckl aa Um «oltaai 
osiis feooris vorbei, dais es den Knocben berührte und stach 
es einige Zoll vor den After wieder heraus. Durch Herabziehen 
des Meilers wurde der vorder« 0" lange abgerundete Lappen 
gcMIAel, wakfaer aogWck aaak aalMUls g«b«bea aad darck 
ZasBnaMadrVdlea Aar Ait«il« ia Aer WaiMa leKeii taa Matcw 
gehindert wurde. Nun wurde d;is Mpiiser von hinten an den 
innem Wuadwinkel «ageeetit, und darch Binschneiden nach 
Am O b i w ikiB k i fcB iikiB bbA Amb a««k«B m Aar kkMare ak> 
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errundpie I.ai ppn i^ehililpl- Kr wurde sogleich mil einer dicken 
IdiiKt^n ('Uiiiprt'Shi' u,nh liiiileu zurückgezogen. Wahrend &larker 
Abductiuu des Ul)er«chi>nk('ls wurde nun die Ka|isel eiag:vacbtiil- 
IM, dar köpf luirt, d«« ligan. und dann die KoUlorra aacb 
hIolM nd imei vor den TraAulnr gvIfM^l. fii mirdn 
im ganzen 20 Arlerien rasrh unterbunden. sodiM iter Kranke 
nur 10— \i Uazen Blut verloreo halte. Et wurden bjulige 
lit rio angelegt. Ab Bad« der ft. Wacke W die Venütbung 
vollendet. 



Der Kranke lir|;l auf der gesundee Seite. Der Chirurg 
•leht hiater deoi kraoken GUede. Die tUul wird sarKckgeio^n, 
dieArteti« coHpriairt. Zlrkehchifn durch die Hawl 4~-S Ou^r- 

finger vom Damm etilfernl. Die Haut wird <f.Ttiii m^iplirfnt zu- 
rdckgezogeo. Trennung »llrr Muslieiu in einem ZirkelKrhiull 
dicht aa der Haut bi« auf den Knocben. Schnitt , welcher aa- 
füngt 13"' unter der Spiiie de« treohanter n^r ud rechi- 
«lakMck ii de« ZMebdiain «ndlgl, nd ta|^ Ma uf den 
Knocheu dringt. Die hinlere Pleisrhmaate wird von den Knocbeu 
abgetrenol, wahrend derselbe von einem Atsisienten nach innen 
peridll wird; dann die \ür.l( ri- Fleitchporlion , wUbrend der 
Knoches oadt asuen gedreht wird. Dabei wird daa Gelenk «o 
«eh ab BltgHek geMhel. Di» fSeafliMMiakela wtrdea durch 
Kinen Schnitt von dem trochanter major gelrennl. Die Kapsel 
wird nach oben zertchiiitteo. Das Glied wird geliud adducirt 
und snjkicl) irui der Kopl aas der Pfaniip, Das iig. lere» 
wird serschaiiten. Kiae Naht «oUieaat die nach abwart« laafeade 



gegen dieselbe. Nur nniii;!' rcrleieu ihr das Wort. Wir neouea 
W'Aife, Bichler, S. Conper, Uutdtr, Jäg^r, 5yme, aus der oeueslen 
Zeit iiied und mehrere Andere. Zur wirklichen AusfUhrang 
scbeiaea aber beaoaderc die Beobacbtnagaa voa dureb di» Katar 
bewiriUea Tk«aa«ag«a M Kopfiet. welche tob giMai BrIMg 
begleitet waren, b»Meetr.i<^pn m h:il)on .So hcricbtet SrMicklinf 
1730 von einem WuuiiariEie. der bei eiueni 14jHhrigeu Mädchen, 
weirbi-s au einem Abscess am Uurtgeleak litt, deoselbeu er- 
weiterte und den bereit* lo«geito8ieaeaKo|»rberaaaaahak Schoa 
nach 0 Wo«bea mr daa MUckoa goheilL Gan ihaliehe PUl* 
tbeülea Vogel ia Kiel (1771} und H'^fmami 17^2; mit Ohle 
coli nm W15 den Schenkelkopr mu fiüein Tutil der l^mpliyae 
eDirenil hidirn. Sckmaiz, >^i';iher 1^1)) bei eine« Hjtbrifea 
Knabeu , der aa Coxanhrocace Uli, den Kopf re a e d r» 
wollte, fand denseUwa, aach d ew (T dca Biaaehaitt pwitit 
hatte, bornia gelost, und konnte ihn mit der Zaafe beraas- 
aebnen. Oer Kranke genas*. Aeholiche Falle werden von 
Klimjn , Uiirrii und lUf! in Jfiia nüipcihpill. 

In den Jahren uad erhielten wir durch iiMMei 

J. Btalt eine kurze Miltbellaag. aus welcher herrofiaglheB 
acheial, dau die Oparath» eiamal in Eugland nad einmal in 
Praakreleh anegeDlhrt worden ist, und Velptüu bebaupiei. daaa 

ein Fall davon in einein anpriliaiiisihF-u Journal niitgelheill sei. 
lodess schenkt er dieser Miitbeiluug seihet fceiaen CUaabea. 

Und s« mhssen wir, al« dea eratea, welch« all Sik«Aail 
di« BaeeclioB daa Kapte u Labeadea aaatthrte, ^nion WkÜM, 
Waadant aai WeattataiMer Kraakeahaaaa aa London, «nseben. 
der sie, wahrsrheiDÜch im Jnhre 1§18, Mit Glttck vollbrachte. 
Die wenigen von s|iäteren miigelbelltca Fllb, «lad in deai Naah- 
■ilMiMfMMnb 



Oebenieiu der aa 



ausfaflllulOB 



(RfwcUan <«« 8«lMnkelkopre«). 

AeteliichUiche Bemerkungen (vor/ i^lidi n3r\i Opftnhtim und Rici), 
Wir fas.sen die partielle Keüectiou , wo nur der Kopf ent- 
lernl wird, mit der totalen, wo gleichzeitig die ITaniie ganz 
•der ibeilwcieo weggoaeaiaoa wird, laMUHnea, da die Uaupi- 
'«Me derOpeniiioa für heMo gaas dieiclhea ifaMl aad aaa von 

vorn herein die AuidebauBg der W^ganhaMaicB Kaachcn- 
|)uriioueu nicht be«tinimen kann. 

Im Jahre 17ö9 schlug iuprsi Chmh-s ll hitr iu Mrtm hcster 
diaaa 0|>eraiiM, nachdem er aich an der Leiche von ihrer 
AaafMHharkall ibonaagl haue, «ar. Kr wallio bb dar aouern 
Seite des Uuflgelenkee einen Sehailt Mb aatar dea tfocbanier 
major machen, da* Knie vorwart* biegen und den beranage- 
Iretcnen Kopf absägen 

1780 machte Vtrmauäou und G. L. hvtUr, und um 1^1 
Olaarrirr ihre deiebalb aa Unadea angesiellieo Venudie be- 
kannt, welebe im Gaaaaa aehr gaalltoada ftaaaliai« gaben. 
Das nntere Stick de« ObofMhaakelhaoähoaa whi- aa da« UaH- 
bfiD gezofcen, die am^iutirie Flache des Knochens abgerandei 
oad mit eiaer knorpligen i»Bb«tauz überxogea. Di« Stelle de^ 
Bllltliiir- mit welcher der überschenkelkaadMB hl lertthrHog 
kaa, hau« «i« kaarpHgaa Anaehaa bckpaaMa. war mehr oder 
weniger vetliaAaad mil «faiar sa «laar Art Kapsel ausgebildeiru 
Zellgewebsinge umgeben. Der Gebrauch des Gliedes kehrte 
hei den meisten ziemlich gut zurUck. Wachui stachle 1^10 
aad lf«tM um 1834 dieselbe« Vertuche mit demselben Resnl- 
iBla. Oia BMiaiaa Wnadania «rkhtnea «ich daaaeaaagoachM 



laGaana haha ich Wnilo 

Reaultatei: 

Genesen •>.'.. Ih. 

Gestorben 1», 

ladarBoMerttog begriffen 3. 



Summa : ifi. 

Von diesen »erdient aber nur ela Tbeil den Nama im 
ReceodoB» wie au der nachiieheadaa Blalhaiinwg bM im 

specilelHaa Aagahea hervorgehen wird. 

I. üer Kopf oder utnugum* ein Stück des ScAm/Mtop/iM towr^ 
atj»rilg< hl Faiba 
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IIL Der Kopf itiett tkh (reitcillig durch dU (hfflumg lo$. 
Zwei Kranke, beide wurden Keriliet. 



IV. Dil näheren YerhtütniiM *ind nicht angtgebtm bei 4 MnuUuH. 

Ihig» fn SarRa mll dl«R«Meilw nicaMit kabw md dar 

Krankp nach 2 Tag-en gestorben Rein. 

Ohl« iD UrcsdeD beförderte 18I& oder ISItt eiueo cariOten 
Kopf nebal eiaeia groMen Stück dai Ohawakaakall ta tM i. Der 
BrM( iat Dkht Mcagabc«, 

^Ddit boH Mck ff. SMA dtowOpaiwll«* aiaffaMM kafcaa. 

Branditeh hehandpltr einen Kranken Caarh l.ohmryer l%4), 
bei welchem sich der Kopf nach eiaem emitfangeuen Scbu»se 
voa ■elbttexloliirte. Der Kraoke wurde fanmi. Di« liieren 
Umttad« aiad udcaa aickl Bilgaläeill. 

V. bdMdi tat mm* MivlllmD GmIIMi. vm den aatb m 
einzelnen Stellen ange^ben !<l, dau er die Operatioa aa Le- 
benden aui(|ir<'^brt habe; «bfleicb er lelbsl die« ausdrücklich 
hiu^Di-'t. Wohl aber atillH «r iMh famcb«« Mm LUchnm« 
Kegela daia feat. 

Wir milM Ml im ValbnidlclMlt vegM «• Dlkcren Um- 
ttündc der anter Rubrik I. and IL nsaniBeBfcetleiliea Ope- 
ralionea aagebta , so weil sie aas kakaaat cewordea sind, ood 
«Mur Ii Jadir AMifilHS ii «lir«Mlo|iMihar Ordimf 

L Mll*« «ae dir Kopf gar nicht oder nicht vollkomtnen geiösi 
mar, «dir Hbtrtm^ 4it Sit$ oder di« Hiioctouanfa mgt- 
mmidtl «airdm «hwiIwi. 

I) Anton White. Wumliu/i am WesUlHlarhMpitdti Ludon, 
1616 ODler Aisisieax von Travtr», 

Der Obefacheakfi mr bd «toe» tml« vai 14 Jabrea in 

Folge von Coxalg^ie mil Oarles des Hufifelenkes anf dea Rackea 

det narmbrineü luiirl. Am Haflfteleiike beianden sich mehrere 
FisielpHngf , linrrli lYcIchr ni.Hn du- I ,irif« fulilif. Der Kranke 
balle seit i Jabren f;eliiten und war sehr ertchOpO. 

Of I rat i 0 Kofif aad Haie dra Peaiar Warden dnrch einen 
SdniM fral(rle{(t . der Knochen «ater deai kleinen Trochaaler 
darCbiteflafl . der cariOse Knnchen mll dem Hebel henios|;e- 
hoben. Dasfilu-il in eine | avspiuli' I agp crl.rfK h;, \»rh einem 
Jahre konnte das Kind mit einrm Schuh Tortrefilich gehen. 
Mach & Jahren starb es an phtkisis. 

S> CarmicAaet in Ooblia I6S». 

■el «Iner jusKen Frau, wefen MedallarBaream. 81* Harb 

am Tau:« nach der Operainiti 

8) Hetcion imMeaih-Uotpitale zuDnhIin. I*^2H. we^pn Caries. 

Der Knochen wurde all f ialb des Trochauier al>gp«ugi. Die 
Kmka Mark aaeb ft MantMi la Peine beiiftchüicber Biter- 
aaikwaCM , «eldie rieb durch da* OcAnng Amt fiekakpfanne 
bla ia das Becken orsirpcklrn. 
CfiaAsr. OptnlloiitUbr*. II. AtrUiU 



4) Oppenkeim den .> Mni 1820 onler Aasislenz von Gagarim 
ia de« raaaiaGb-lltrkiachea Feldaage la der Scblaeht bei Baki- 
Araa-War. 

Bei einen Soldalen war dorcb cinea Schass der Scheakal- 
kopf and irocbanter major zersplittert. Zeichen hedif^er 6r- 

scblilleruej; 

Es befand sich hart am Trochanier eine kleine Schuitwuade. 
aber nir^reads eiae Aa8|caa{sOffnnnK. Adife Unbpneglichkeil 
des Schenkek, Rollea daaielbe» aacb aaaaea. Gcrinc« BtVti- 
teraug der Wende, dareb dt« ntermebeBdett Piaf^er ward« 4M 
bedenleade Spliilerunfr i^efBblt, Erweiterung nach oben and aalea 
von 3". DerObprichenkrl war dicht unter dem groasea Trechanter 
schritg von aussen nach innen und von aatea nach oben tob 
d«rK«(el danbbebriead abfebracbea. Das spilu «atar« SHA 
d«a «efeaioris wnrde lar Waad« haraasf »Irtngt nnd am kMma 

Tmchaiitcr ohprs^g^l. Die Kapsel war rrrri.sscn ü Uli das ohere 
KucK-.hentilick ni drei Tbeile zerbrocbea. Die Kugel Stack im 
Kopfe. Die Wunde wurde nach oben erweitert, die Weichlheile 
von dea Trochaaler f«lreaat, dar Scbeakelkepl rellrl. da« 
tlfaai. lere« leraebainea . die KamAcalhiiaieBle aad dl« Klgal 
pntCprnl. Vom oberu und iiussern Randr Hpr PßUHM Wir fIS 
8luck abgesprengt, »od.sI riie.selbe unverletzt. 

Virr blutige Hpfte, nach unten blieb eine 3" laage Ueffnung 
nm Abttaaa. Die Operaiion war raacb voUcadel. Wenig BlM- 
verioat Der Kraak« war «ebr anfieKTMea. 

Er wurde nach Variin trati>;portirl. Am 3 Tage sah ihn 
der Operateur. Die WuBilramler brandig. Die Extremität ge- 
schwollen, schmerzhaft. 

Naeb einigca Tagen Aaastossoag tob Kaocheasyliitern , — 
bto nm 17. Tag« «atill«ad« Baniriig. DarKraake alieiirte 
sich über einen anf dem Krankeosaale Torgekommenen Peslfall 
sehr heftig, und augenblirklirh darnach wurde der Eller dUnner, 
Delirien traten au( uiid der ToK pffolgie am Ih, Ta^:'--- 

b) Smlm bei der Bclageroag von ADlwerpea (lb32). 

Bla SaUM bakaai eiaaa Sdnn la dea lanern und ob«» 
Tbeil des Scbeakels oberhalb des troch. major, die Kugel war 
nm .Mittelfleische herausgekommen. Zeichen von heiliger Br- 
!,( Iniilpruiit;. Transjinrl in il.is Milila!rlii)s|iilal von Antwerpen. 
Erweiterung der Wunde. Splilterbruch des colhiro ossls femoris 
aad das troeb. major, der tob Kttrper des Kaocheas getrennt 
war. Die Weichlheile wenig TorleUL 38 Slundea sack der 
Verletzung machte Seutin die Operation. Rinschnill tob ier 
Grulii' iIp» Htifthpiuf!) bis :\" Uber dem ^rns.;!-!! Trorhanter, — 
das niied wird Hddncirt, lä losgetreanle Knochenstücken werden 
aus dem Grunde der Wunde eadkfll. Von dem untern Knockaa* 
fragiMal «nrde die Sjiiiie «bBHBfb Da d«r Kopf garad« «la 
Baad der Plhaae abgebracbea war. war die HeraadMbr- 

derong desselbrn s( hyiicrif und rrforilprie viel Zeit. Die Läuge 
des herausgenomnif neu .Stuckes betrog im Ganzen 0". WAb- 
rend der Operation blutete es nicht betlldan. Dl« GH«d «Ofd« 
ia halbgebogeae Lage gebracht. 

AafaBgabeaseilei aich dieSjmpiome, aachher tratfleaebwalal, 
Haulemphyspin, Geluhlloüigkrit und Brand pin. Tod am 9. Tage. 

0) Textor in Würzburg den 3i. Juli 1834 unter Assistens 
von Jäger. 

Bei eiacBKaabaa T«a7'A Jabrea wcgeaFnelar deeScbeakel- 
hahea irit dannf Mgeadeia AbaeeM«. Bs ward« earibrat der 

Schenkelkopf, und 2" des Knochens unter dem trocbanter major, 
oberhalb des trochaaler minor. Der Kraake starb an 2ä. Tage 
nach der Operation. 

7) TcaPler ia WHnbaig am 4. Septeabar 1618. 

Bla MaM vat 19 JakN, MftlUN, IM «all iMgenr Zaft 
M dM PM|«i GautOfMaoa. Di« kiMk« inwadlM mv 



Digitized by Google 

I 



lVt*WlÜinl. Diitrrtioe, Heclic. Am 4. Au^utt üeH'iiDnK einrs 
Akumu Mater im TrachaaMr aüi dem Unm. Mkd eii- 
dbckt«, 4ms 4er Seke«keli«pf an der PAiaae gelrete* «*r. 

Da|:cmeiB prosse Schmmen bei JpHf r Hpwcff^anf;. 

Operation. Freilftfunp dfs cnpiii fpmoris durch den Ova- 
lärachDilt. Absrtf une ili-f ^>■ll)>■ll imi ili'in iisicninm. K« war 
Oker die HAlfte durcii (^riea zentOrt. Uer Hand des Accialtul. 
wwi*» mR derRaapelekce v«« Btku geveinlct wU dia Geleafc* 
hnh]p mit dem gllihcaden Beea karihri. Drei Arterien mnailrn 
niitfrhiunden wprde«. Die Wonde wurde nicht vereiniRi , mb- 
dern ruit Ch.ir'iir au^c«"'"!!! I'fr Kratike wurde mf Hip ^o- 
•ande Seite Kelegt, der Ku»» im Knie get»eug;t. Die Operation 
mr Id kmer Zeit volleedel. 

IfMkker keAige SckHento tm Kait. ZaaakM der Celli- 
ipatkiB. Ted an 4. Ta«e. 

S) Textor \u WUnburg den 22. Mitrz 1<^3(| 
Bin Uaaa voa M Jakrea acrofalaa, — BnUHndung am 
Hliflf elenk «eil 4 Jakrea, — AkeceMblMung daiclbel, — s|ion- 
t.uiir Aud i I Ii. Rauhigkeit den Trnrhaaler, — Sckaeiz- 
badigiieit Av» liürtgeleukes beim Beriibren. 

-Gefeattlinung mrde feaackt. Haareeil cinfelllkll. Ver- 
Mkraag der Bilenwg. 

Operalion. 2 Sckallte nack Seanrefren, Iber den Tro- 
rliantrr anlunjrond, bis DDterhalb degselben, wodimh d.is flüft- 
gcicuk biosgelegt wurde. — Oer Trochantcr war durth Caries 
autgchdblt. Orr Obemcbeokelknocben warde riprn Uaumra 
kreil «ater dem trockaater aiiü**^ eiagriHcl, wobei dereelbe (;lalt 
■UHracfc. Oa die Cariee eick aock Uber dca Hals kii sam Ko|if 
feltseble, 10 wurde das Ka|)srll);iii t cin^M-schnittes, das ruude 
Baad mit einem der Fltlcbe nach frr|)(>{;eiit'm Metaer getrpnnl, 
oad da» abge&ägtc obere KuochentlUck mit der Reseclionszange 
gefiust aad beraaigeaommea. Oer aalere Tbeil des Fewar and 
das Aoelab. «area g«aMa4. Zwei tprileead« Arterlea karten von 
srlb.sl auf zu hinten. Kein Vprsiirh zur j'ritiia inleniin. AiisITilli'n 
der Wunde mit Charpie. Nach der Uner.iliou viel Siliiuerzcn 
im Knie, Obgleich aufauiis der W'rlaiif einen günstigen Auü- 
gaag vcnprack. lO bildete ticb ein Üecubiius «ue, der sieb so 
«BgeaKtn TcrgrVsMHe. dats der Rraake dcmedkea aat H. Tage 
narh der Operation unterlag. 

9) Jr^Mr ia W Urzbnrg 1845 dea 14. Jaauar. 

'Bei etacn Kaakea v«a 7 Jahna, wege« freiwiniger LauHaa 

des rechten Schenkels in Folge von KntzOoduog und Carics des 
(ieienlirs. Mehrere Fistelöffnnngen. Grosse Alimagerung. 

U|ieralioti. Hrwr-ilfruiii^ viurr h'iili-l.iirLuii:;: nadi oben 
uuk hittlen, un den Trocbanter licrum wurde eilt bogeufüroiiger 
SchaiU gafllkrl. Der von dem übrigen Knocken bereits gelöste 
Trocbanler wurde aack Utaaaf der Wckhikeile loarat beraus- 
gcMBmen. Um die Ikellveiae zeraiOita Kapsel mekr aosa- 
spaaneo, wurde der Schenkel unih di r andern Seite hingedriiugt. 
Dl« Weichtheile wurden von dem Knochen gelreoot und leiz- 
lanr sf«" unterhalb de« trochanier alaor mit dem flnniscben 
OMeatom durcbgesagt. Di« Pfaaa« «ir gwud. Kaapb«^, 
gestreckte Lage. Den 6. September IMS ward« der Kraake 
mit einer kleinen KisIpI entlassei]. Aiir,iii^ tS46 hatte &itb auch 
diese geschlossen. Er koonte »ii um 2'/," erkohler iJacke 

10) Wilhftm Ffrgusfon, Prof. am Kings College zu l.nndon 
(184ä). Kaatie voa 14 Jahren. CoiarthrocHce. üectic. Luxniion 
aaf das oa iliuai. Der Kofir koonte durch die weichen Tbeile 
dealttek gefttUt waidea. Ueber dem irocbaalar mi|J«r beCsad 
aUi «iMj|Naa»mMkl^^ 8ckl«k«i 



Fisieleange befanden tich in ehren kMstr«, mlch« Jsdook llcll 
auf kranke Kaocbra fbbrtea. 

Operation. Selaltt von 8" LSage gerade Uber dem 

Trocbanler hinwejj. .•imiim-s Hip Kapsel freigeli^rl wur le, Sie 
wurde geölTnel. Der Kfl|>l wurde herausgehoben, der Hals tob 
seinen Verbindungen gelöst, der Knochen mit ttaCr gffitdea 
Sage getreaai. Das im Gauxea 4V«" lange «cggenammea« 
Stttek entkleli de« Kapf, Hals, beide Ttracbanierea ia4 eia 
SlUck des Kemnr. Der Kr.inkr bev^rrip gich rasch und konnte 
nach 3 Monaleu geben. Henry Smilh sab ihn 8 Jahre spaier 
in b««n Wokikcüadn. 

1 1 ) Fergmeoii im Navenkar 18» bei «Imb KMkea ww 

8 Jähren. 

(loxalgie, ('aries . Luxation, Ahsresie. Der kranke Kopl 
konnte deutlich durch dea eaüeerten AkKeas geilibh werden. 
Abmagerung, kectiackea Fieber. 

Operation. Schnilt Uber dea Hals und Kopr des Kemiir. 
Ouerschnill, Absagung. Kleine carii'ise Kuueheoportionen der 
i'latwie niirdeu mit der Kiiochenscbeere entfernt. 

Die Gesundheit des Kraakea bcaaerle tich nach der Ope- 
raika aaiiitlend. 

12) Roux den 25. Februar 1^-47 

Kuabe von 1.^ Jahren, welcher starke Onanie getricbea 
halle. Coxarihrocnce. Laxalica aack der lacia. buk. Daa 
Kai« stark gwkrüBHM and gegen daa Beeke« gelagert; d«r 
Sckeakel aack iaaaa ledirl. Diarrke«. Hediscke« Fieber. 

Operntiun. Ohne Aelhernarrose. da der Kranke dürnncb 
sphr aufgeregt wurde. lilipli«cfaer langer Schnitt, mit der 
Convexitflt nach ansäen , welcher Uber dem trochanier major 
anlag. Uber dea Sckaakelkals Uaweg t« dem jkkenkelkapf 
hinlkr und bis aaf daa Knocken dranfr. Br war so dem Ver- 
lauf der F.isern des M. glut. max. f;prolj;l und muaatc nach der 
Vuileuduii^ der Operation und Streckung der Exlremitai eine 
gerade Kicbiuug annehmen. Eine ünlerbindueg war aicM 
nOikig. In dem Grund« der Wand« flikll« man aaf der eiaea 
Seit« den ober« kintera Read de« trockaater majar» aaf dar 
nudem den Kfiiki-Ikoi f, Dpf Schenkelhals liess sich mit den 
Fingern leicht umgehen . er wurde mit der Sage von Siromtyer 
ohne grosse .MUhe durcJigeaag'- Dxnn wurde ein Bigturi auf 
dem Finger in die Waade gekrackt, der Scheakelkepf ane ««Ines 
Verbindaagcn gelöst, nlt dem Hekel anfKekoke« «ad lelekt ent- 

(erol. Die Pfannp ««r zum Thrtl Musger.Hlt und verwischt. 
Die Wuudrüuder wurden durch Hettpßasier vereinigt, der Schenkel 
gerade gelegt. Das ausgesügte Stück beetaad dem Kopfe 
uad der UAlUe des (UUea. Dias« Tkell« iimren paioliaek. «Bt> 
kielt«« in den Zolin Bller, der Bplpkyaenknorpel anfallnd («Ib» 
weich und zum Theil geschwunden, der knorplige Kapl)llMtva( 
verdijont, i:uKamiQeDge8cbruaipl1 . etwas abgelöst. 

In der Nacht Blutung von H Unzen, welche darcb Com- 
pressioa geatilil werde. Die Wuade ward« jaackig, Doliri««» 
dea I. Msrt TM. 

Seclion. Der N. isdiiad., im Grnnde der Wunde liegend, 
war unverletzt, seine Schneide lebhaft gerWhet. Weit verbrei- 
teter Abscesa zwischen M.giat. med. und minor. Das periosk 
des OB femoris Terdickt, — mü laack« «rliilil, aad mit Co. 
Iiis««« dnrcktogen. RMa« tMbangH wnd Pkrekna Ii der 
Corlical-substanz des Schcakelkoochesa. Der Knorjjelrand der 
Pfanne fehlte, Gariea daseUiat. Daa ligam. leres war nicht zn 
finden, tob der Kapsel nar weaige Reale Vorhände«. Di« Pfanne 
mil kraoarlHkUcker Ha«« «ageMUt. Der K a ««k w i d«e««lk«a 
te Gtnad« aa%«l«dMl. HmIi Brntf SM« kU« ia iktm 
fda dto Oparatiaa aiahi gwwwkt mrim MÜmt wA kali* 
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AbNtna oad nuela 4b wufs und milUa kciM lidierc Diaf- 
BOM aber die AsibraitOBf dl«r KnukWit fwlalll wirdtB kMM*. 

18) FrtMk ia l^<«a den 17. Man 18«. 

MHdchen von 10 Jahren, (ioxurlbrocacr srii lün^rrer Zeit. 
Luxation drs K^fM aar dcH RickM de« Uanabeiaea. Eiier- 
keckt, CarirB, imtt» Mk «tf 4M SahMM n iMlhMblkM 
»Mut. Ueey«. 

OpenMea aaf Aivithe« vra B. SmM ud Ftr pu§§n, Bai» 

imMU«; de« Knirfi-s utirl HnlüPS. Ki>cki>a gHMd. l^<-UTa|^ 
Back der Oprraiioo «ichilicbe Beuening. 

14) Chartet Lotion am n WailMnMk uU Lyan, 

dea la. Ooefcer ISÜi 

MldcheB JWt It Jalrca, mH • MeuleB CmiS^, elTeaer 

AblCTM, Drciiliiliis Heclic. Der groMe Tnnhanlpr raplr nut 
der AbtcessOlfuuug; heraus, der eingerührte Kinger konnte den 
ausgereuklen Kopf leicht ftihlen. 

0|i«rBiiOB Mit Cbtofoforni. &" lu(er Biaidiaiiit «Bfaa- 
twd ifcer dewK«^ «ad eadifCMd vilMr da« ireekaalcr «iBjet. 

Er wiirdr itnchlrHplich noch vcrllt!ip:crt. Oit» wpirhcn ThpÜP 
wurden von dem Knochcu entfirnl, diT kopl iluith tuiH.trts- 
drcken des Schcnkeli aua der Wunde herausjrelrirben. Eine 
feinde Sife warde achittf dank dca Trockaaier aad Uala «e- 
tOit ItaekMindk «irda der KaaAta, da «r ««Uer abtrtlru 
ebenfalls kraak gefunden wurde, dicht Uber den Irocbauler 
minor abfetagt. Die GelenkbOble war mit einer weichen gra 
Dulirtea Mhüsc nasgenilli. Die Bluinng war gering I)pn 
18. Oclober wurde nuler Anwenduag tob Gklorofbrm eine all- 
«Hlkliche Slreckaaf dei Kaie« TorgeaeaMani, wobei die Haut 
in der Kniekehle terriee. Scbleae liilm. Gate Di&i. 
Beisernng. Den S. Decbr. koaate das Klad «Ich okae Schmierzea 
im Belle hewepen. Den I'^. Dec. wiinio ein I , " langes Stück 
de« fmar wcggeaoiamea , weicbes in der Wunde iag. Das 
vtggeaoimcaeKBocIiaMlIek betraf Im Ganten nack derKrfin- 
■asf dee Baleee g w ai ea d»/,". ia fnradcr Liaie 27,". 

Defl 19. Dee. dai BeffadeB i^at. Dai Kaie aoeb etwas gebogea. 

15. IB) !tinii .M»!l Mc ()(n-rAtioii zutimal wegen S|»litlerbnich 
des Gelenke» durch eine Kui;el vorgeDomiaen habea. 

17) Utint in Wurzbnrg schnitt den Kopf ailBiMf heraus. 

1^ jtaioK aai ThoBaiboB|>ital zu Loodaa. 
- Ria Kiadt aeil S Jahrea Coxalftie, Luatlöa anf dea Ober- 

raiid der ITaiiup. Kilcrliuchlen ( ) ji c r n 1 i <t 11 Wccs.ituiit; 
des Kupfe», Enirernang eiues Siurke» der l'iaune, Tod nach 
4 Tagen. 

JV) Nack Gtrdif» ia Pam Aafab«. iNfea Carle« aad 
luxttie apeataaea nil aafMeklUiMi UrlUfe. 

20) llaratd Sclwmti {IS48> lü Scbk«rif-aabtaiaitcheB 
Keldzuge gegen die D&uen. 

Verwaaduag den 23. April 1849 in derScblacbl bei Kolding;. 
Die Kafei war heeh ohca ia dea Scheakei eiagedraogea aad baue 
dea troehaaler onjar aad dea Scfteakclbale terhrocbea. Ria Aaa- 
gang derKupcl wnr nicht zu faden. Alle Zeiche» des Scfieukelhals- 
hruehr^.. Aiil.taga srhien eine Heilung i-rwariei HiniL-u knnnen, 
Hn krincKnochpnsliirkr beweglich gefühlt wurden — dietionslilulinn 
oad das allg cawiae Beiadea gdailif warea. Bald trat aurke 
JaadhtBf eadPhber eia. Kaeh elaigea Tagea Bnraiieraaf der 
Wunde, nm die kranken KnochenitUckezu entfernen. Mau fand nun, 
dm« der Brack in schrilger Kicbtnng zwischen die beiden Tro- 
cbaiitereii vurniaria f.iaf:,. — Kigguren in den Geleakkopif, uiirl 
die allere Kztreiutat des Sdieakeikoiitea. Üaa gaaze Hitftge- 
kik «wr fM Bllenaf erpMba. — Ba Wirde aaa daa obere 
■rochallek aril de« Kopfe aae der Pfanne geldal, das aolere 
an dar Waade horaaafelriekea aad aagaikkr 1%" aalcrhalh 
4m> Traehular abcHlfi. IMaOpanMin war McM. «ad «ha» 



briracbtliche Biutaaf . Di« Jaaeboag der Waade aad «hw PMM» 
■iadertea aieh aalliaga. A« 3. Tage SehmtelfHMe , BM«IW*f 
der Sekalter nad des reckten Passes, Tod am 20. kfaf. 

Serliiin. Tuhrr n^^. isthii ^ersrhmellert. Jaurlumg ia der 
KaocheDhflhle, Eiter in dem ikbuller- nad Fussgelenke. Der 
0|Mraieur meint, das Reaakal wNrde flaeliger gewesea aeia, 
waaa die Operation frahar aafcalellt ward«« aad da« laher 
leeilü aicbt krank gewesea wire. 

21) Hnuni in (ii'llliLiprn, 

EirieKlintenkuicel war vor den trocbanter major eingedrangeo, 
hatte den Schenkelhals zencbmettert und wahrseheialicb aacil 
daa Getcak verieUL 7 Staadea darnach ward« die B aa eaMa w 
aageflihr so Basgelttbrl, wie aio lloetr (Seile MS) TorMldMt» 

iiüitilich : Verli'-aler Schnitt von ungplUhr fl" durch die Kin- 
gaugsiinnung des Schasskanales, - auf die Mitte desselben aater 
rechtem Winkel nach vorn ein zweiter Schnitt bis M« M. CTB» 
rali«. Ltfaaag der Weichibeile vo« treckaaler a^{er, — Ab- 
aKgaag desaelhea tar Baribraaaf de« spHtea ffrwAeadee. Dareh- 
sthneidiiiif der Kapsel von vorn. Sehr iriihsamp HeraDsaahme 
deü Koples mil einer laugen Zange uath Zcrschiieidung des 
ligain. teres, Grosse Erschöpfung nach der OjieralioD. Keine 
Reacliaaacracheiaaageo. Tod Ii Siaadea aack der Ojieralioa. 
tt) /. Bnaw Ia Haabrcchllkaa. 

Jlagiiaf vaa 12 Jahrea. HtUfdeakeaUttsdang, Biteraog 
««d Carfes oaeb eSae« Fall vor 2 Jahrea auf den trorhanter 

usijnr. r>ri?i Fislelgangc; die Sonde drang in den (sn'tsea 
Knochen. Verkürzung der Exlrrraität. Keine Tabercaloais. 
Uer Kranke war sekr berabgekummpn. 

üparaliaa i« April I6ba. UaaladiBill. aafaBgead 
obefbalh des troeltaBter major oaeb der splaa aaler. sop. xa, 
endigend 3" utiicrLalli Truch. Scbaitt darcb Apoaeurose, 
I.osschneidung der .Muskeln viio den Trochanteren. AbsXgOBf 
des Knochens unter dem Irocbauler minor. Fassen des obera 
SiiMkca aut eiaer Za^, Biasohaeidea der K«|sel, Oareh- 
sehaeldea des ligan. lerea; Heraaaaahme des Kopfes. 

AnleguDi^ von KnopfnUhlen, beide untrn Hxlritnitateo komnea 
in die Schwebe. Kalle Umschlüge. GeringL- Keaclioo. Nach 
7 Wochen Vernnrbuug der Wunde, nach 0 Wochea koaate der 
Kranke aiit erbobi«« Scbuhe gebea. Verkanaaf aia «Ihb 
gutea Zoll. HIareicbeade Geleakigkeit. Veber dea Kaslaad 
<U-r abi^psiigirn Knochen erfkhrt mau nichts. 

Zii kühn. AHülsirnzarzl auf der cbirnrg. Abifaeilung dca 
Jarobshospiiales in Leipzig aai«r Ai«iil8ai v«a PiaC GiMkir 
aad Dr. B. Schmidt. 

Cari PHedr. Voigt. II Jahre alt. bekan vor 4 Jabtaa 
lllirigflenkspntziindung, spliter Rileruug, Carie», Fislelgange, 
AlitnaKPrurig , heclisches Kleber. Der Trochaiiler der kraakea 
(rechten; Seile stand hoher , als der der gesundca, Wfthiwad 
da« reckte Beckes 1" tiefer Staad. Bei Bewegaagea die hef- 
tigalea 8eh«enaB aad GrspHalieaafettbL Ia dea Laagea Nee« 
sich keine Tuberculosis nachweisen. Der rechte Oberschenkel 
wurde gebogen gehallen und konnte nicht gestreckt werden. 
Es wurde eine s^iniitaiie Trennung des Knj les. vom Halse als 
wakncbeialick angeuonmeo, die ReaecUou beachlMsea, oad 
daa la. Aagaet 16b4 aaigcflbM. Raeh «rfatgler NanaHsfraaf 
durch Aeiber-ChlorofonB. werde eiae aack iuaea gelegene 
Fistel 4" hoch nach oben erweitert, and von dem onlemEnde dieses 
Scbniilcü ein (^uertichnili nach der Angabc sttn llo^fr n;u !i innen 
auf das Gelenk genibrl. Es liessea sich viele freiliegeado 
KwarhaaiHidre nrit dea Piagera ealferaea. Der Oberaeheakal 
war roa aeiaea Hake gttreaat. Mil der Kaoeheascheere werde« 
die carMeea Pertioaea 4ea Scbeakel« eiMfierat, 4as Ra4 h as 1 
dea Kflfiw wmiai—M . aa« 4a 4I> Quirn M Ma Ia 4w 
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o« MCfun und luber. oiiii iadiii uithrtUM», die Openli«« 
IMm4«i. 

Oer Scbeskel lieu sich Jeiti ohne Make gerade itrecken. 

Die enlea 24 Sluoden trat fTmnt Krl«icbtenio(r ein, daaa stifR 

die Temperatur auf ^1^; ' und ^5^,')', B;»iik [iai.li 4 Tiij;ru auf 
a0,5" und 30"; den 4. Tag t-rosi, clwa« Geibiuchi, d«u tt. 
Tftf Tod. 

IMe Swilon wies die Lm(n. nh AnuliM einer veral- 
MM Biniebiing. als ^innd Dach. Die Miti speckig, die 
Nieren im zweiiea Slad. der Brightischen IbHIii ritinn, im DHrm 
kein tieacbwbre, die Meaeaterialdmsen gescbwolles. 
■ttDcadlck M norui mi Sya|»h|»e cniM. 

IL Ptr Koiil uar berriis (/e(«i( und tcurde durch einen Ein- 
MeMtt oder Bttoiittrung der vorkandtnm OtffnuHg Aeraujft- 
iMmmM in folgenden 8 FWm. 

1) Nach ScMictüing 1742. 

Ein Mftdclicn von 14 Jahren baue V'ereileruog am Huil- 
foleak. «okfeo von uüM aufbrack. Der Wuadani erweitefte 
ilo Orffoung und aahM den achou geltfsien Kopf heraus. Nach 
6 Wochen heilte die Wando, die Kranke lemie wieder gehen. 

2) Bei Adoliih Friedrieh Vogel in Kiel, laaugoraldlaa. 1771. 
Üb Mttdche« bekaa elaige Wochoa oach IbontaadeaM 

BItllon eioea Ahiceia in der GogoMl dea Httftfeleakea. Haa 
Offneie da? Crlruk und es tot» eine Menge stinkenden Eiters 
heraus. Man fand dea Kopl roa dem Halse getreual, den man 
ans der Kapsel enirernte. Der Hals des SchenkelkDOcbea la|; 
anf den foraoien obtar. Man U«h iba daaolbM liege« «ad 
mmdaea. DI« Kraako war iaaerhalb S HoaatM grtellL 

S) Bei KiiLtuu ! M'^. 

Der cariitoe Ucleukko|if sonderte sich selbst ab und der 
KtMk*C«MM. 

4) Bofmaiin (1782). 

Der bereits gelöste Gelenkkopr wurde weggenommen. 

5) Schmals in Pirna (1816). 

Kaab« von II Jahren, aeil eiaca kaihon Jahre üoxalfie. 
Der Unke Sehenkelkopf aaok hinten iind oben lailrl. Dieaa 

Extremiittt 2' kür;i-r I»as rcrliie Hütigeleiik in voUar Bit». 
rung. Dieser Kii|ii war aluT ooth iu der Pfanne. 

Grosse Abzctirunp und Hectic. — Beide untere ExtremitJtien 
ddOBiaUt«. — Oer Knabe bekam dieMaM», weiche jedoch aa 
dea «ateron Bitreaiiiuo« niclK aaibrad««. Bnitcoraaf doe 
Eitrrs auf ilrr rechten Seite durch einen tiefen Schnitt. Nach 
6 MoBiiieii trat Be&seruog ein. Der rechte ^cLeukelhals zeigte 
sich durch die Sonde als cariOs. Es wurde dir Kxcissioa des 
KofifM beachloeiea. Schnitt tob 4" durch die Uauidechea, der 
g r aoao T^octanter wardo dadnrch calblOat Man ^ nm, daaa 
sich der Hals nach vorn zum Thell von dem Miltelsttick getrennt 
halte, SU das« es weder der Silge noch des Meissels bedurfte, 
um ihn vollständig 7u lti.si-ii: t r nui Jc uai Ii tifiigen krüfligen 
Drehuagea und ohne Blutung mit der Zange berauagesofea. 
Nadi apliaror Abonadena( oini|er Ksocheaitlcke iMttla dar 
KfMko MCh 9 lakm arii staadiah gUdi taifanFliaB«!, frei' 
Hcfc Mr waiachatad, fahan. 

9) Sdmbm OB IBM. Nach JhMdk tm di 



Dar Kopf hatM aich adbit k»gaa«oi 

7) Jtird in Jena um 1-^7. 

■ai eine« läjährigea Knaheji hatte sieb die Epiph>se und 
4ar SolMakelkopf durch Gelenkvereiternng von selbst lesge- 
«MBiOB, alowardeanacb aiaaBBiaaehaitt aatCMniL OarKmka 

Brii^ 



6) Rom in Altona IbM. 

Bio Soldat TOB ai Jahren bekam im Mal 1818 riaea SciMt 

in die linke Hüfte, Die Kugel und mehrere Knochea«fBti«r 
wurden sogleich ausgezngen. Eitening. Abgang von Grie« 

uad Steiueu. Im Sommer I'^O Hydrnp» asciles. Im Jahre iH.'jO 
Abmagerung, das linke Bein stark angezogen und nach inuea 
gedreht, mit mtusiger Bengnug; hinter dem Trocbanter dr«l 
Fistelafnungen . Cailaa hier aichi zu nUaa. — 8" luMr dar 
Sckenkelbeage zwei natelVf Hungen. Tom tim beweftlicfcoi Aahoa 
Kaochensiljck. Die Hanl in der Umgegend verhärtet. 

Operatiaa. CUorolonn. Vordere FisteittfaBOf nach aaf- 
wlrla V cnraileri Dan hewagMcho Knmdwaatfedt beetaad im 

dem Kopfe und einem Thelle des Halses. Bs wurde mit dem 
Tirefond herausgezogen, nacbdem der Schnitt erweitert worden 
WHF. Kritfr rnung «iBOB «adCfB i[BOCh«BlfHMctB, UalathMBBff 
von Z Arterien. 

Da dar Natv. «rar. adtmg ond nicht ecbarf «•ncfealUfi 
worden war, eo wardo er aater heiligen Srhniertes Mit der 
Sch*«re nachträglich quer gelreant. Heftige Srhmerzen an der 
Au.s^f II Helte des Knipc-: 

Am folfendea Abend heilige vcnäse Blutung, — !i4 Stunden 
spllar BhaHme, Goaproaaio«. An MUhMc« Tag» T«d. 

Section. Nierenstein, Atrophie der rechten, VrrgrBsseruug 
der linken Niere. Eiweisshaltige Infiltration in der Gorlical- 
substauz \. crnraL verdickt, dl« Kaa^BidleB am Haie« mit 
Jaoche erfüllt. 

JI«M BieiBt, daaa der Knaia hUla get«ll«i «erdeB knaaea, 
trau der Kopf frlk«r ireggenomam ipordea «hi«. 



Der I'aü v«n Auion tl7(i(e(l. I.) b Jährt nach der Operatum. 

üaa Ende des os femoria durch eine starke iigamoatOae 
Kapeel an dae Dariabaia baJbitigt, doeh aa, daaa •• «He Be- 
wegungen zulless. 

iJrr i'aii von TtMor (I. 8.), Tod am 53 Tage nach der 
Operation. 

IN« Waade «mr graaBteRlheUe meteigt; vom kiel neu Tro- 
chaaler aaa hatte aleb Aber da« obere Drititheil des Pemur neue 
Kuochenmasse irrlüiln Die Scbniilflilche des Knoi In ns ivar 
abperundpl. An der obern und innern Seile des Oberscbenkets 
l elanil sich eine halsfbrmige EinscboUrung. Das Acetab. war 
gesaed, iheilwaia« mit Granulationen b<-il( ckt. und an einieInMi 
Siellea deeeelbea telKlea sieh knochige Ai>lai;erungen, die eidb 
j.'ilnfli l,fi ilrr .M.irpraiiiiii iDsten. Da.s obere Ende des Pemur 
stand am hintern Kaude der Pfanne an, so dasa sich kier ei« 
IV," langer, */." b««il«r od B^ ii«ftr Biadraei b«fiui. 

Ihr Fa'l von ftirJ iti Jena fll. 7.!, 

Au dem Kestp rie.s Sciicnkellialsi'K waren znei rundliche V«». 
sprduge gebildet, deren oberer mit einer knöchernen lierror- 
raguBg oberhalb dar GeleakitfauBe durch festes AbrAaaa Gamba 
TerbaädeM war. Der «atct« jeacr VorsprUnge, welcher «iek 

tnimiltplhar vnr dpm klrineu TrochaiiUr In JuiiI, war durch 
khuliche Verbiuduugeo tnil der ursprünglichen GeienkhOhle Ter- 

bradtB. Of« Bowtgaagea waren benfarftnkL 

Fall ton /?(Ms (II. 4.). Keine Spur von lig. teres. 

DiePfaune nach oben und hinten abgeflacht und eirund ver- 
l:tii(;i?rt. ihre ilkader abgeschlilfea. Der Grand derselbea mit 
Osleopbyten beselat. KeiaaSpur tob Sclwak«lhale> Iternad» 
liehe and platt« traeh. a^jor aaaa ia «iaer AM fSuM», dl» Ii 
den Weichtbeilea dt 
gobiidel war. 
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Baraltat« (tr die Indicitioneii und Progao*« bei diei«r OparmtiOB. 

Abi dea foratebeadcB Mittbeilaa^e« gebt bmor, daci die 
OftnliM HrafiilU wc«lllhn werdn mH, wmm Mk im HHfU 
g ri w ke EilerMg uad CariM MiBdel, weldie eil weder ur «■! Ko|if 
md Balt beecbrtnkt Ul oder weui^ttcas keia« gro««« Anibrailug 
am Becken hat. und iiAnn'titIi< h ilano, weoii brreiU Lixalion 
«■gelrclen isl. Betonderi günstig in aber die Prognoie, wenn 
dar Kapf ach» fclOal iat. Es isl da» POickt des Waadarate« 
iaiialbMi mtgßtmltmm. Iteakar awfaiMalkiagdarOiagDOM 
•Im gtlkdIU«« Vaimmfemir «tfMailld IM. ao wird es 
raihian seia, wenn skh nach (!oiaIgie um das llUflgeleDk rio 
Akscess gebildet bat, und irinc rreiirillige üeffuuug Dicht io 
karzer Zeit erwarlel «erdca kaaa , einen grOsaera Einscbniii ia 
daiaalbM n MMhaa, ud aiit da* fing*« ikh von den Staad 
dar VarliMhoiHa n tthtmagea. bl dar cariflae Ko^if Inilri, 
oder fUblt aiau die Crepitaiiitn Hi ü \QiiKüor[ cl lirtrciieii Kopie», 
oder ist die Geieakbapiel perforirt, so itius» dir Ivo^jf abgesagt 
aad catferal wetdta. bler sckoa getrennt, so wird er natUr- 
äcb ucfc itfCTaaa—w imrdM »UaBni. Uad sur daaa, «con 
dHa Cariat akl aiciNr titit «lUthalb 4n Irochaatar aiwir v«r- 
breitrl. wird Ate Operation znar nirht silirtdlich, aber doch 
aanUlzseiD, Bei Zer»climelteruiig des Uelrnkeis mit tiefer Wnade 
wird man, der übrigen Complicalionea wegen, zwar selti n ciorn 
CM«a Amgaag mrariM dkrlaa, «bar daaaack iat diese. Ope- 
lalioa, «a aar Irgaad «fae Aaeilclit t«f Brlnlmg dea Gliedes 
Ist. der Ennclealion ^orzuzit-hrn Freilich nmss sir entweder 
auf friscber Tbal getclieben, oder man mua die völlige Aus- 




1) ZerscbmetieruDg des Kopfes und Baltrs des Schenkelbelnes 
darcb Scbustwnade, oboe bedeutende Zerstörung der V>'eich- 
iMta aad ohae Varialtaag der Nervea hb<I Gofüstc 

iCooptr, Syme, Utdtnuf .) 

SD WaiB ciM Kiifct adcr «ia aadctar frcadar KSrycr ia den 
Kapf ader Rais stecken gebliebea iat, aaarMIgHcbaScbmerien 
and lebensgeflihrliche Kiterung veranacht. and dabei die 
Weicblbrilr keine grosse Zerstörung erlilieu Laben. (7ii;i(f i 

B) Bai veralteter LuxAtiou des Oberscbenkelkopfes auf ilrn 
berfiaataIeD Ast dea Schaaibeiaaa. «eaa der Kopf eiuen 
fcedaateadea ümck aif dia Gaftaaa «uahl aad die Ke|H>. 
■itioa Dicht mflglick ist {Jägtr.) 

4) B( i Caries des Gelenkkopfes und Pfannenrandes in Kolge 
van Coxanhracaca. (KennaiMtots. IFadWsr, Utätmu, Jägtr.) 
Sair Magabrciuto Qaiiaa ait HOm BHavatakngm vcr- 
bieten sie. 

5) Fractnr des Schenkelhalses, wena lidi Eiterung binzugesellt. 

i ()|■|l^uhf^>1ll^l , J'Virr . Ttxtor.) 

0) Caaifticirte Lnxalion, wenn der Kopf durch di« Wcicbifaeile 
gadraageti lal. {Gooch, Itmg. Ytlpeau, Bonino.) 

7) Wabre Aaehylaiia dea Blflgelankca mh üaii«gUdifcail das 
GUed zu gebraachea. (iuiom.) Hlw iat aichar dia Darch- 
ttigung des Schenkels dicht aalar dar Aicbylaaa aadi Aarr"» 
vorzviiehea. (Der Vcrianar.) 

8) Uaiaibara Aaaliylaaa daa Kopfes dnrch Üsteosarcom. 

{Btiimu, Cttmüktri.) 
Henry Smilft baiclfMakt die UdioaÜaMa.Mf 
a) ('.nni|'licirtp SthuNWiiidaB Hit ZafachMlMffMi( daa Kapfia 
aad HaUes, 

ky aaf den Aasgaag faa CnaMhiMMa. Jßikk wsr oiar fel- 
gaadea Bediagaagt*. 

4s) Dia KraaUiail dea HtthgeleakM mm Mk hl fktm lalatea 



jf) Es mius eiae Luxation des Koj^fes vorhanden sein. 
Man nuss sieb davoa kberzengl haben, dass sieh dia 
Caries auf dea obera Thail dea Sckenkab laadMaklk 
aad mmA kaiaa aalr gmaa Port«« daa Bwlrwn tiw 
griHea kat 

Ks müssen sieh um iIh» ßeckrn hprum Abscessc befinden. 
Harald Sthuiariz glaubt, dass man bei Schasswundea die 
Operation verschieben nllsse, bis die erste Eiiening eiagetretea 
sei, waU aia daaa laichiar aad «aaiger verleUead sei. jedea- 
Calla Mian 4t al«r var dmi Balritt pj&misohar Sjaipla 



Van Teeholseha aar OyecaUen. 

Oia Ofaratioa iat «ai LalMadn rnttü aiafadi aad, aairt 
lieh bei Twtaadeaer BHeraag . aut kdaan groaaca Kiagrilk 

verbunden. Die Srhnillr sind Im Allgemeiuen von den VVuoiiea 
oder den Fisleigüngeu abhliugig. Au der l^eiche mit gesundes 
Uuflgeleak lal die Opcfatian JedeaCslls viel schwietiger. ladeaa 
wird aa inM«r ralkma aaia, baiar wb dia Opentioa tm 

n vanadiaa. 

Die aaireaebeaen Methoden. 
Der «iafiMh« LaageasehaltL (T»f. Sl. fig. 111—7 4 

IvntAe. reniwiid^is. 5^, WaOim, OipfMaMm, Snffti. 

Längcnschniit von 'i" mii der iinssem Seile des ScbcD- 
kclknochpns Iiis unter den troLtiiiijUr major herab. Treaaaag 
lies Ka|>.>('lliiiiiileü , l.u.i;iii<.iii i\y% Kupfrs durch Kini 
des Ivnices hervorgebracht. Abskguag dea tUptea. 

Gritlk. Diaa VcrikhNa iat aein 
weil es an wenigsten verletzt, zu enpfehlen. — Wenn eine 
Schusswuude die Indicalion abgirbi und die Kugel in der Ge> 
geod des Trüchanter oder an der Uiis»ern Seile desselben eia- 
gedrnngen ist, so wird der Schnitt darch die Waada gellihit 
Beladet sieb dia Vanraadaag anbr aa der vardeia, Ualam 
adar iaaera Seile des Trochanter. so wird der SahaMl diiaaoti 
an der Hassern Seite gemacht (0;);>enAeim). 

Oyyi}thf\mfr mriril, lia.ss dlOHCr Schnitt nUr bei gtiOilicb 

zeritürten GeleakbJUidern zur vollkummeaeB LBxaliaa aosrekiw. 
\Lt soll nach ihia 1—2" Uber den gfoaaaa Tfocbaalir an. 
fangen aad 3" aalar denaellwa eadea. 

Fnqutum nadite elaea 6" langen Sebnitl. Nach H. Smt(A 
lirauthl rr nur 3 — 4" zu haben, nenn man di-n probseii Tro- 
chaoter nicht mit wegnehmen mus.s. Kciriit dieser Schnitt aichl 
aus, so macht naa einen Querschnitt. 

tm» nuMkia daa Schaiu bagenrormig. 

PSr die Operalloa aa dar Leiche giebi II. Mtt an, soll« 
man eiurii 4 ' Ihii^pii S<hiiitt inachen. welcher unterhalb des 
grossen Trochanier auläogl und aufwärts gegen den Kamm dea 
Oambcines geführt wird. Dann werden die Muskeln von troch. 
n^r gaiOal aad daa KapaelligaaMBi iraigaiegl. Daiah aiMa 
nnleia reeblea Wiakel ahgeheadea Selailt wird diaaar Act «r- 
IcirhUTt. Die Geliiikl,<i| M 1 wird von oben geOlTnel, das Bein 
nach eiuwkris gedraagt und gedreht, so dass sich der ilopf 
erbeblt nnn werden alle dem Knodea 
getrennt und der Kopf abgesAgt. 



i»ar vlaraeWg« MaiN. 

(Ttf. 81. ßlf. n. m.) 

Et wird auf der äussern Seite des (ielenkes gemacht. Der 
Lkageaacbaiit vor den TracL 8" lang, der obera Qaarachaitt 
2Vi". dar aatare 1'/," hag. Dar Marek gaküdota LapfOK 
«M taa daa TioduÜNer abpriaarirt aad 
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D«r drffieckiKA Laf|>«B (OvtUnBrlb«!*) Msk TmIOT. 

Der LanKPiisf hniti lun^i 2—2'/," Ulter dem trocbKntcr «ajor 
an, ond wird bii 8" uiiier linnselbcn gi'F'jliri so d iss er 5';," 
bu S'V Umg wirH. Voa Atm oberu Ende deuclben eioen 
smit« 4^ hngn wh binlm md mlM. Der dadiich ge- 
bildrir Lnpppn wird iartlckpr!»parift 

flris.u verfuhr ebpB ao bei srln«a Vamehtn M TW«««. 

Kia oberer lialbm*Bdl8tai(«r Lsprm Mek Velp«wt. 
Vm der i^a Mterior super, os«. il. ein Scbnlii , welcher 
biB lam laber oss. iscbii (i»nf«MUI mA, m (Um deuea Coa- 
vnittii nach unten gerichl«! iit. Der Ij^pCfl «Inl turVekge- 

achl«(;en, «In? Kripscl von binlen geOffnci u. s. w. 

Gufpraite gieM dieser Melbode den Voniig und lialt den 
Lippea für hinreichend grott, wenn er von tuber OBi. iicbil 
Ue % QacrUger brctl uter die spiDa ois. il. reicht. 

Bb «nterer kalbaoadfi^irer Lsy^n a*eh Hewton. 

Es wird an» den Weiehibeileu oberhalb des Trochanlcr (-in 
balbmoiidfOrniiger Lnppen ge«cbnillen, welcher nach abwan« 
«e«cbla(cu wird. Nack 0|ipeiib«im«r iel diete Heüiode su sehr 
«•rrnndcBil md miweckiirilniK. dm die Muikelil. wdohe in 

diesen Lappen licfron sirh nn dem trochnnler M^lw bcftMi^m 

und dicsor häufig mit prtlpriil wrrden muse. 

M«lhe4« ««■ 6«thrie mit •iaem tum Thwl 4er vor4*ra riAche 



Dff tpn<!nr fasciae latae wird nach nassen und T»ni 2er- 
»chuiiieii, i1[\iio die MM. rIuI. — der |i,vrlform., ecmelti , ob- 
lural. fxicrn. und inlern., quadrülus. - Her .M. psoas major 
ud üiac. iolerm. wird gctcbonl, wenn der Iroehaiter nimor un- 
wetMil liL Du abgvrilgtv ■itere Bmle 4m M«iUUodieu> 
wird in die vom ligain. caps. befreite PAuw* (riNMllt UR we 
■lOglicb ein neues Geleok zu bilden. 

Va«4erer Cuiersehaitt m*A. Beeer im MmriMrf (1U3). 

Schollt, welcher vom vordcrm oben Pfammeoramd üiifaiigt 
•rnd Baflh den grouem Trocbauler sa fefUbrt wird. Er treuni 
4ea M. eartor. iliacai, rectui femoria und tensor faseiae httae 

der Queri" uacli IVr \ i riiralis bleibt .im iiincrn Kainl des 
j)toas unverlelzi lipgeo. Wenn man die W inde mil «lum|iriMi 
Baken auseinanderziebi. so übeniiehi mat: t-.nfw grrossen Th«il 
des Scbenkelkopfea md Halses und kaum die Slatia, wo der 
Kopf abgesHi^ weitem eoll , sehr gut beorlhenea. An bette» 
ist es dann, die Kapsel von vom zu ofTapn, dpn Kopf zu luxirea 
and dann abzus^i^en. Odrr man kann auch deu KnochfnsrhuitI 
nil der Keilensttge oder dem Ünleolom zuerst nacbeu, dknn 
des Kopf alt cimer alarkcw Zaige loiiroo, ud niolil da« 
Hga^. terae traai«. Dtei» lelitere Mellodo wire bei einer 
Fraclur durch Schuss voriii^ifhon Das flfrumrütireD der Ketlen- 
alice um den unverletzten HaU int rinas »cbwierig. An Leich- 
nam ist diese Methode leicht auszuruhreo , dihor leb äo, aeil 
Jlo««r Ii« aotegebeo bat, i« den Ope i olie M e wi o TOr m g a wwse 



Ck. BtU schlHfri vor, den &icheDkclko|if nach der Dnrcb- 
■ftgaaf ia der Pfauoe so lauea, an die groiseo Scbaftle zu 
wetMUMi. Bi irttolo «M nnr bei mlaiidoMr laAfVm 



Dia eaitoeea PoniMieii der Oeteakpfaaao eairene naa nM 
den Meleel. ' bl der Kopf lo hart ahftebrocbea , dau er aiehl 

gpfasil werden kann, «n durclisiif;! ilm Ttstar kreuzweise mit 
den üaleotone und uimni dann die eiozelB«u .Siucke heraaa. 
Krferdcrt die Kraukbeii dei Scbenkcls die Wcfcoabne «iMk 
Stttckae va* nnkr als«", aa ist aicbl nebr die 
dera dio boclMtiM «MgOMiCb 

Tenor «le »Mb der OporalHw koiM 
babeu. 

Jäger legt die ersten Tage, aaster der blaUgc« trocbaan 
Uofie, keiaan Verbaad «o. 2Mff bladat die lurtetw BufeaMUea 
zasannea. OpptnMmer will dea Krankem auf seiao g eewado 

Seile IpfTPii und den Obersclienkcl und rnlersrheukel etwas an- 
zieJieu Ia&scu. \acli Uiuyiaut i«l eine perpendicuUire Lage dea 
SdioHkale dio TorilgUchelo. 

Tetale Reieetiea aea gajuea HäA(«lemkas (Uii JcUI nur u TUeraa 



B. Heine uabm inil dem Usteoloiii l'^JI ,111 einem Gjubrii^eo 
Uuude die ganze l'laiiMe, deu Geii'uliku|ir, den HaU und dea 
grossen Trochanler weg. Kelop Arterie von Bedealoog MT 
verleltt, eben so weaig der N. tsckiad. Nach S Wochia UM 
die Woade geechloasem. Nach 1'/* Moaatoa nacbia daa Tbier 
Gehversuche, und 3 Monate uacb der U|>eraliou konnte ea diO 
operirte Exlremiiai beinahe wie die gesunde braucbea. 

Die Sectiou ergab nach der, Uoaale nach der Oyonlioa 
veraustalteiea Todtaog de« Uaadaa folgendaa ftaeallat; 
a) Ab das obere Kaocbeienda. welcfaefl den Irocbaolcr najar 
eulspruch, hellen sich die MM glui , der pvriform , sowie 
ander« abgelreiiiiie Muskelu, tlurtli neu gebildete* starkea 
sich durclilireuzeades Fasergewebe reUgehedet. 
b> Aas dea Sehaca dessalbeo, aas dea Raatea dar altem Kapaol 
«ad aae oeaen Fasergewefco batle sid eiae neae IImIo 



Kapse! ;rel'll<lel. 

c> Au dem olieru Kuocbeueude zeigie sich ein abgeruodeter 
3';,"' hoher llOcker, dem Trochanler ibalicb. 

d; Am dar Daaia deoaelba« boTaad eich aioe 1 — 8"' berror- 
itehoado rOdiilobo Kaodteakaata, aa welche sieb die neue 
KaptelmeBibran befestigte. 

p) Der kleine Trochauter halle sich in eine An Kopl mit etaer 
baliftrnigea Einschnüruag angebiMoL Dni deaselbea kanm 
WM die MM Kapael bcooadani acfala aaagebildet. Ab 
deeeea Millelpaaci aad Datii beflindea sieb nebrere baad* 
artifff l)ii|'lii ■i;{jreu dpr K.ipselnDembran. Sie wareu luit 
dea unierii sebuigen Theiieii de» M, psoas und iliac. ver- 
wachsen und varallfkl. 

f ) Da wo die rOuM gwoeiea batle, batloa sich mehrere der 
Pom deraetbea entepreabnido RaocIelMiblagerangcB aad 
faserknorpiiche B.tndcr gebildet. 

g) Der coudylua internus des kranken Scheokeis stand un 
Einen Zoll niebr zurlick, als der der gesunden Seile. 

In Jabre 1683 babcn Heute vmA Mtw dieaeiho OpenMiea 
ohne Verletteog der Pasrta pehis aad des BaaehMli an Leieb- 
nan ausgeführt und stellpti dnf'ir folj:i-ndc Hepln ,iiif 

Man umgeht mil dem Ualeotume ohne Sägeoderke das ganze 
Gelenk in 1—1 Vi" loagea Scbaitlea, bis man an die Pascia 
peltie gekoMM Ii«. Haa eiebeti eicb m Vadcienf doiw 
selbe« dareh «florea Soodiroa lad spragt dio Mch r 
■il de« IMmI aad 4eB S|aiel ak 



Operationen bei dem eutxfindeten und bei 

Ein so ijnhrdfuirniips lofales üfbel auch eine i^iii?iiriHr-ie 
oder eiterade la^uinaldrüsc zu «ein srhcial, «o braucht sie 
4ech Hkhl lellrn lu ihrer lleiliiBg tint iMge Zeil, wi bat 
ift BMcftMkufta lur di« «ebr JaagirtcriB weniea, j« 

■tAm 4it Art. frnonl. (Jf«v») frcBcccii »dnr tldl bi> ta di« 
ReckrnhJiblp ausilolineii liOnnei). Falle solchrr Art werden vod 
Voynrau (17*»»). Frohheen front Müller (1845) er- 

«iüiiit. Simon sah im Grunde eine« hnindif;en Bubo, dereinige 
Ttg« vwiier f eOfaet werden war, die Arl. fenoralii bloiliegei, 



deii nicht errotgle. Lloyd «iim\e die Arl. iiiaca eitern» . wegen 
eioei verjauchenden Huhn, der 4Monale befanden halle, immer 
tiefer gedrungen WHr uml ( niiliih bedeutende Blutungen rrrc^ri 
halte, unterbinden. Die ganze Drüse wird uicht seilen durch 
deo Eitenuf iproceii, der sich daaa sehr aubreitai, loi^lotsen. 
Dakar iil ea wohl aichl UberÜliii;, die eperalive Behaadlaag 
deitelben in den Krell aniercr Beuarhlnngen zu ziehen. 

Zuerst wollen wir aufmerksam nirfdicii, (I.isü sn Iciifii m 
vielen Fallen aoch die Diagnose (heils «wischen Bubo uod an- 
deren KraukbeileSi iMb iwiaclai der blossen Hyperaemie und 
dar bateUa aiagMraMMi Bücraif ial. dacä bisveilaa di« 
alleimiaf darüber adr adnrierig mIm kaia. Naaieotlfck kaaa 
ein«' Ilrniia cruralis damit verwechselt werden, d.i (liiM?lb<> ihrer 
Kleialieit wegen und besonders weou sie eingrklrmmt iki, nfUen 
Ctaea i>m|iauiiischeB Too gitbi hh babe eine Hersiolomie 
geaMcbl, wo die eiDgcUcBiiBte achr kicime Darauekliafa hiaiar 
dna cittndn Babo lag. CMlirür hat im all Auurjmt» ffa> 
I, «vlchaa ar Uhr ates aiieradaii Buba «agaaclMa bat. 



Methodea, um die ZertheUusr bewirkeB lu IaM«a. 

Wir laaaea die Frage, ob eiae Zerlbeilnag dea qnibilitiicbn 
Baba fbcrbaa|it wÜBacbciawerlk aei. laerVrleft, and bcMcrkn 

nur, ('rtss wir (laritinen mil Prakiikrrn lihereinstiinnieu, 

da««, wenn eiu bubo in i-wlrrung uliergrgangen ist, die Übrigen 
Symptome der secundstren oder leiiiiiren Sjphilia Bichl aoleicbl 
aobalrctea pflegea, uad brichrtakea aaa aar aal di^aaigea 
2arlbeilaBfiaw(hadaa, mlcbt alnifcnaaiaea n dea OpetailaaeB 
gerechnet werden kannrn. Ks sind lües besonders sechs. nUm- 
lich das Zerquetschen, der lirikk, dir Kinsrhnilt, die subcutane 
. Zerschneid uti^r ilir Driisc. die «ubruiane Zerscbneidung der 
aallhreadea L^uphgeOUie, das Vcaicator allcia oder aiil Cau- 
alicia aagaweaiet. 

A. Das von Malgaigne vorgeschlageae Zertjuetschen des 
Bubo iwischen zwei Daumen oder einem Stempel. Utnrotoy in 
Antwerpen Bcheint es auch angewendet zu haben, aeaal aaaber, 
«eil t» »ebr «cbaienbaA ial, aia leuiaa Miud. 

B. IN* Bcbaaitaat Jirch Bfwk. aH Biad««, BncMMadam, 
helsien Steinen oder Gewichten, wurde zuerst von Ferntuison 
angewendet, dann auch voii Flickt In Hamburg und Uecker in 
Preiburg. Desgleichen 

0«Mt* (um 11^41) — Sigmund in Wien (1642) — Frans 
Mütter In Prag (1645) - miliam Acion (1841) — FrUkt in 
BaaAarg — UttUr in Freibnrg (aai 1941). 

Strgtani empfiebll den Oroefc aocb, nachdem die Eitereng 
■cbon begonnen hat. und Ricord erst nach gemachten Ein- 
aticben, vorausgesetzt, daaa der Druck von dem Kranken ver. 
tragen wird. 

Tiaudar aogalilbriaa AallfMUt* mm ickvar dar Nachahvaag 
üalhad* gaai aiMdMi« waraea. Dmm wesa nir ancb 
I, daaa dar Uebanaig it Biitnig iUmtk od 



vermiedea werdea kOnne, so sieht mau doch aocb gar nichl 
■ellea eatwader aahr «alt vaffbraüala aad aebr barMUiUga Var- 
hannagen den' nbCBtaaeB Zellgewebee »der aach, «eaa afefc 

bereit» in iler Tiefr Rilrr pi-tulifcl hatte, class rlrrsrlbp in weiter 
Ausilehuung nacb den verschiedeDsten Richtungen gedrüiigt 
wurde, fislelartige GKage bildete, nnd erst nach vielra üia- 
icbniiien nnd Brwcitaraagea, aach laagerZeii Haibiag erfolgta. 
Mehr ta cnpMIe« iit die Metbade, aaawntlich bei belligea 
Schmerzen, nämlich: 

C. Ein Bistouri bis in die entzündete DrUse zu slossen, und 
selbst auf einer hinterher eingeschobenen UoUsoade den Ein- 
■lich etwa« za erweiiera, an dia Spanaaag aad aoaiit de« 
befHgc« BcfaaOTa aa haboa. 

Wenn noch keine Eiterung sich eingestellt balle, so eutlcert 
sich nichts, als etwas Blut and Serum, die heftigen Schmeriru 
linikTn »Ich aber gewUhulich ;— manchmal dringen, mit grosser 
Erleichterung für den Kraakea, einige Tropfen Eiter berror. 
llauig Irin aacbber ketaa grtnara RaacUMi ata; dIa kMM 
Wuade acblleMt aicb. aacbdem lia eiaiga Tage Eiler abgtaoa- 
dert hat, und der Kraake ist bald gebeiU. Maaehawl jedoch 
iiuifi ijidri Rci, eiaa aaua Bilsfladwf MM, dar atoa haiaa 

trndere Kiteruug («Igt. 

D. Hicord durchschneidet den Bubo subcatan, io lange die 
Oriaa iaoUit, daa aaigebende Zellgewebe aocb aicht argrÜM 
and die Baat aoch aichl Tenracbaen ist. Er tlicht ela Bialari 

mit schmaler Klinpi' ein, und schneidet tlic firiisp ihrer ganzen 
I.Hnge nach durch, &u dass die EiuscbuUrutig gehoben wird. 
Ist die Geschwulst sehr umfangreich, so kann man da, wo sie 
am dickaicn iat. eiacn aaiaibJUiigea Kreanchalu aukchea. Die«« 
Blaacbaltla selgea ikb aaf der Baal ala twrt elaflwhe Stiebe. 
Man kann auf diese Weise die KiiPi ung >ei itipiilpri 

E. Diday (1^43) will die Vasa ijmpbatica subcutaA zer- 
schneiden, um dem syphilititcbe« GIB dai WcgMadan SdMikar 
ia dIa firlaa abzaicboeide«. 

P. Brkaaai «lad eadllch die hi deraeaetra Zeit farVcrh«- 
lung der Eiteiuiig emplohloneii ^■f siratrrc allein oder gleichzeitig 
Btit Subliataiaunoanng, oder ausserdem noch mit Sckmuckcr- 
Umc 



Die illeren Chirurgen, wie Atulrn' fl777) — Sthieedintiir 
(I7fe4) — Wff/ter 1 1791 ), wollten die tli lluuug desselben ganz- 
lich der Natur überlassen. Die Krrahrung hat aber gezeigt, 
daaa diea naswccknlUaig aei, aad die l^ciluag «ehr ia die iJüig« 
üeba. Daher dIa atiaten aeaarea, aolaM aiM Sailhaihiac 
nirhl mehr erlangt werden kann, oder Uberbaupt aichl ariaagt 
werden soll, die künstliche OelTnung vornehmen. 

Die Art zu Offnen. i.-.t uusfcru verschiedeo. l'ii-s f ,iii>ti- 
cnnk Dawelbe wird zum Theil unbedingt, zum Theil unter 
(««hMMi TathlHMaiaa «t^lihlcB. BWaai J>Mfe (in 1782) 
in Dublin OlTnel regdmlstlg «it -Lap. iarera., wekhca »iSeir« 
oder Opium vermischt ist, wartet aber so laage, bis alle Barl« 
geschmolzen int. Dasi.seihe Verf.ihnii wrniiel J. Schtrediaiier 
(1784) an, nu den üebergaag io Eiteniag zu betürdera, weaa 
der Babo hart aad roih bleiht, obaa alch n larthaflaa, aai 
ohae ia BJteniag Iberzogehen. 

N. DahKn in Stockholm (I§i34) weadel daa Caaelicsai aa, 
sobald sich Eiternng zeigt, und zieht es unbeitirf;! ilein Messer 
vor. — Btnj. Beü (17^7) und Herbert Hayn scJieiuen mir die 
rkbligtlea iudicalionen fUr dieae Behandlung (kali caaal.) feaU 
geilelit in habe«; alaUcb alM glakhelMic Maaa, untermi- 
airte Baal; «o dia PlaolaallM ia gtlaaam AiHdahanug ganx 
gWiinmilg ial. dia Baot ihafsB paipanath «aaaiahi. Wen 
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Jfigur l. U. AiMciciKM) ptioi-fetnoraiit nach B. Mi. 

I, Dar Srtibthdn mi l iii f iBwti ifW Ut 
— iU—f. amriMh ftm'fmartMt maA Jigtr. 



nU Dur i" , . 



am tmiM-fit f «id* du«<bra 7"' <iif. 

/K. Die R>i>fttAri(f und sur S?i/c (/«oijrn u»i<i di> Kofitl M fcAfiui- 

y. Off iuxxrif ho[.if wird a«/ «inm Spatel abgeiägt. 

— ft. fIL Ditttfii. ptl»i-[moratis nach Ptrcy und Jä^tr. 
71. EauHOmm. 
m AMgmig «br Kvfti. 
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MB 1* MciM* VftU« fflk UailiMi BlHMidl OAiet. legt «ich die 
Ibat akftl «o, mi ma MwtpticrilM fuuM Balw alt «iana 

Kreunchvln« ««hdiMld«!. fH« tlflliiit fcrtiDcIrt »attcnnnlmi- 

Jich viel Zoit und die Narbe wird im i^t m lili-i hi Siginiiurl in 
Wien (l'^i) wendet causi. an. «ciiu tiilerung eiiigeirpteii 
und die RraclioD«er8cbeinuneeii geiiiif; waren. Es wurde der- 
Mibe ao Ims« «uf dUmwien Sielie dca AbKcitea henin- 
ftcfi«be». U« di*Wi»d« darelKdltilinir. Malapert, Jtrynaud 
und Dach ihnen Chiihrelii il'U4) /Ic/ou Ih.ri/yii^ unH Anclpre 
brauchleu V'rsicAlore uuti den Mercur corro».. jcdocii vorzüg- 
lich , um die Eilrruug zu \crbiiidcrn. liinird kam vou dieser 
M«tb«4« «iiäier nirück, «eil «i« oft Ohl« Narbn uckbUtt. 
Awb fWn» MSHer Im ?ng (1845) tpricbt ikb ttttttu »m. 
Letzterer beitntzt aU Aelzmillol zur Zerlbeilung Murias zinci. 

Rieord vi)\\ nur dann das Aetzmiltoi und zwar dip Pasia 
Vieiiu('ii!>iü .iii(;rnFiidrt wIü.spii. wcdu alle antlcrc Mltlcl Iii Slich 
buMB, und Ptti/m tu Aii gcbrancbl ca nur dann, weao der Kraake 
H» (MhivBf 4«a Bnbo nil dea fftlbeDdc« Ebw Kldtt fcatailra 
will. Das Oeffaen mit dens (tlUheadca Bicen gab 
Th. Daiiite in Marseille (IS39) an. lieynauä in Toulo» il%34) 
zieht i > .(lli'n an, Sem M illiinli-ii \nr, nul Ausn.iliiiii' iI-t Methode 
Uli a^Au. Fliegen aad Merc. corroa. — Aach ilarcJtal d» Cain 
(1641) md Avim in Aix (1641) aimi daftr dagntaim. 

Zurisi li^'i iscben Uber den Zeitpunkt, weun mau ülTtiPii 5.0II 
tt'hr >i'r»cbit'dtrue Ansichipii. J. J. Gardant in Paris (1770) 
will, man soll aicbl rhir uliiiea, als bis der Bubo gänzlich in 
Bileniaf IbergegaaReu j»t. UcratibaB Aaaicht IM io*. CAristopft 
ja^fr in Praakfoil (17^. — JlidUfP ii Qttliiagea (I7«)7) raeini, 
auch der ^ulnrligslc Kubo Nerwandlo &ir!i in ein hnrtnAcki^es 
Geschwür, wruu er zu friib genlTnei werde. Die {(rüssere Anzahl 
Toa Wuud&rzteD aber, und namentlich die neuereu, sjirecben 
■Ick in mlga(aag«acUI«B Siu« aas. So Oupmnrtt Waadarzt 
•ai Hoapital n Graa-GailloB (oh 1789). mMMr, cbni ao wie 
Uuuznvsl,!/ dir Rcprl g-icbl . den Bubo zu Offnen, sobald ein 
Eiterui]ßs|iiiii( 1 »iihibiir werde, ohuu die ZeiliguDg des ganzen 
Abscesses abzuwarten. Eben so verfahren Williani Acton(l^i}, 
SigflMijui <■ Wien (1642), i^roas MOUr ia Praf« Bn^Mo^ 
b Loadoa (1641) lokrt. am aoKo de« Babo all der Laaeeiie 
Oliiea. wenn Schmera und Eatzandung za heftig sind, wenn 
die FInrIaation deutlich rdhibar und die rothe Fläche nicht 
grcM« iüi. 

Für das Oeftiea aiii dea lieaaer, ia Uegeataiz za dea 
Gaiilicn. aprieht ilch J. G. AmMi Mtun (1614) «w, «tk. 
read /. C. Jfdiw ia Ko|>enba|ca erklärt, dass durch das Auf- 
achaciden der Verlauf der Heilnag sehr aufgchalien werde. 

'Poyan in Aix spricht sich ^Imluli hus. llnin.iiuj m Aiunerjifn 
Hill, aanentlich beiden gruppirten Uubouen, sobald aich Kiler 
zeige, eiaeu Kiaslich machen. 

Fir elao kleine OelTnang (SUck) erklkm alek Avg. Friedr. 
BtOtr im Watt (1791). — Btnj. BM (17S7), — Dufouari 
(lyi^S), — Lrim>((uilu>i F\i/hl.-t(u (1H4:}|. — /iri/tiaud in Tonloo. 
Für eine gr(ls«ere Ueflnuag: Utrbtri Mayo in Lundoo (IHM). 
Nacb Iba soll der EinschaiU «wigalcaa 1" laag sela, sich aber 
Dicht Uber die dia« Uaalpartie hinaus erstrecken. Naflb OUO 
(1^0) pflegen dl« Aerxle In KopeDhaKen einen lllngtichen Schnitt 
mit dcrLancelte zu msrdrn soi iM il ^s Schwappen \nllk«nimen 
ist. Dann legen »le einen Schwamm zwischen die klafTenden 
Runder, wodarch dl«MlbCB kürzer und dicker werden. Die 
Cniaplnaaaia ddrfaa aar ao lange totttmm werden, nla die 
BapladUchkeU daaoH. Wenn eine aoereilacke Safipantim der 
Haut erfolgt, so werden diese Thcile aii der Scbeere ibfO- 

CtaUitr. OiMnUaiulclirt. II. AWfal. 



schnitten, leb bin dorch vialjKkr^ Brikhnnf aar BaMgaaK 
dea MMkataheaden Verfahren« gekouaen: Oie ZerlheUaaf elaaa 
■3nibn(rlfclen Bobo gelingt hockst selten aad ist nickl eiaaal 

wlin.sriirnswerth Ist die Drüsr sehr schraerzhiin so |si ci 
rMtb«am, mit einer breiten I.Hncetie einen Einstich ia dieselbe 
za machen, um die Spannuug zu heben und liegt sie aebr lia( 
so dass man die Verkiseag ciaca Gaftaaaa fanhlea kannte, an 
bringt maa eine RoMaonde tn die gtaackte OeHung. acUAt 

diese Ins in die Drüse hinein und rrweilerl mit einen Bistari 
die Oednung in der Drliüc und in der Fascia, am die Einkleau 
mnng zu lOsen- Man Ihut dies, selbst wenn man die Vermatkaac 
kal , dasa aick noch kein Eiter gebildet kabe. GcwObnUck laaiOB 
dnaa die Schaenen nach, vad blaweilen koaat oa gar nMN 
zur Eiterun(f. r« bleib) aber dann ein:' erringe Aoschwellang 
der Drüse zuniek. Oft vnllrerl »ich ein kleine« I rupfchen Eiler, 
und die k!rii <' Umi !< Iieilt wieder zu. Gewöhnlich aber bildet 
aicb die Eiterung weiter» ans. uad dann gekt die aafanga 
laanaamgekMile Oefaang aelaiena vnn aelbet nieder aaf. nad 
es pflegt, anler sonst günstigen Bedingungen, derAbsoesa aicb 
»pHler ohne weitere Zemiörung zu schliessen. Hancbnal aber 
lirPilPt sich die Elterune in d,is unterhiiullge Zellgewebe um die 
Urunr herum aus. die Haut wird dUuner, uad dana tkat aun 
am besten , sie inii einea Kreoucbnitt aa trennen. Man «Iii 
dun oft finden . daas daa faue Zellgembe na die Drflae heiaa 
in Kiterung Uhergegaogea i(l. Daaa tbol aai aa kealen, die 
;;riiss|i'ii;lir-j l> mileriiimirle Drüse niil di'ii KiiifiTii zu li'tsen, 
oder mit der (.iiopcr .sehen Scheerc von den darunter liegenden 
Verbindungen zu Ireunen. Die manchmal dabei entstehendea 
Blatungcn aUlt nHUi dnrcb tompressioa. Ist die Hanl in einer 
Weilern Anadekanag gerDtkei , gespannt, fest und prall, aeauil 
man einen Ein.slich »lU eiiifp breiten Lancetle, — ist sie dunkel- 
braun ßleichinHikig Ilucluirend, liberall schwappend, so Öffnet 
man eulwrder den ganzen Bobo mit einea Krenzachnill bla aa 
das Bode der nalerainirlea Baal. «Mler aaa legi Kali «aaallcaai 
anf. Dem eine aolcbe Rani keilt aickt aa. aad die SckBaeaaag 

des Ab^ressps k.iiiti nur durch r.r.Tnulalioiieu g'fschehen . welche 
aus der Tiefe konmea. Das Causiicum M ia «olchrn Fällen 
femtiehen . weil die Heilung schneller erfolgt. Hat man einea 
groasca Kreauckailt geanckl. ao wkliea aick die Hanlrtader 
nach eiaigea Tagoa ent neck aaaaoa aa, aad ilw« iaaete, aaa 
nmh auswurts ecdrrtiic Fliichr, überzieht sich mit Graaulia, 
wendt'i ^ich diiua n^tcb und uauli usch Innen, und heilt zwar 
^ewithiilicli gut BUS. lasst aber auch mancbroAl durch theilweise 
Aaheilaag aa die tiefer Uageaden Granula iatniftae OeAMUgaa 
nrflek, «akhe aakmir kHlea. Ititord nad IN^Madk eaqtlib- 
lea. ia solche fislulflse Gaage Caalharideapnhrer za atreneo. 
Eitersenkungen, Unlerminirungen . Callosilaien der Rliader, 
Weiler um sich greifende EnlzUndungen und Inriliraliiiuen dea 
ZcUgewebea , enutchea , wcaa der Kranke »ehr heraalergekoai- 
aes, InbetcaUla «der Karkitlacfc Iii. — oder wcaa die Lal 
eeUecht iat, wean der Abaceae an reitend bekaadeli wird, weaa 
der Kranke das Bell TeriHsat, weaa der Verbaad so augelegt 
ist, daas er reibt, wetiti indliLii der Kraako in rtlfklifk 
genUhrt wini, oder seine Dilti zu streng ist. 

Wir flikrca aock folgende ModilicatiDuen dar Behaadlaaf 
aa, «kae aaa ein Urtkail darüber zu erlauben. 

0 ,1 s H a ii r s (■ i I 

Benjamin hell in Edinburg (I779> giebl dalUr nacbsleheade 
Vorschriften : l.it dar Hab» teif, «ad die Baut nirgends stark 
angegriffen, ao kaaa aaa da Haaneil «awaadea. Maa diaet 
die Geachwrial daich alae Laacelle, briagt «laa Hadilieada 
«ia. kdM daah dl« Haat la die BMm. adtaMM« Ii« darck. aad 

II 
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Anatoinüche VerhüloiLiiiie des UUit^finkes (Maiin, 30 JaLrc alt). 



J>l^ t. Ott »UfMMto. wM» «M ait^ik»k 
«. Spimm OH. illhim < 



b. W. fdrtoraif . kurz nhfirnehnillfn. 

c. Art. femoraUt, kurz abgetchniuen. 

t. AVri i!\ir(üi$, Mcfc J^ ft nwiii y AtFmiAi 
Jf. pcciinoriu. 

h. Jf. «AhMfW follfM. 



i Jf. aoMiriiM. 

Jt. An. frmoraUt. 
I. VnM (tmoralu. 
m. Art. pr»fim4a fonorii. 
n. Jf. rttlut frmorit. 
0. Jf. ytoai und iMac««, 
p. Jf. lamr fiuciM 



— IL Üat [reiyetegie Uüfigelenk von vom, 

a. M. «anoriM. 
*. jr. pita$ UKä 

c Serv. i-rHralts 
d. SckUitubeuiel, unitr dem pMtu gtöffnH, 
«. Jf. MirtornM. 
f. Jf. fiMU vmi fHaeus. 



f. M, rectus ftmorit. 

i. M. qtulatut tnojimuM. 
k. Jf. Itnior [üttiM Mae. 
f. Jf. nehtt. 



— W. WMMttOi. «Mu 4u AJ/lftimft om Jhümii Micfaii (M deaiMlbn Uidnun). 

k. Jf. quadnm fmtrU. 

i. }l. atlfiiirlor mngnut 
k. StHlt, ICO der trockaMtr minor titgt. 



«. Jf. fliiM«M Mwefmitf. 

b. M. fxjrif'irmit. 



c. Jf. gcmeUM tuperior. 
tf. Jf. ghaanu maUm, 
e. Sdilrimbfulel 
/. Sduu da Jf. 
g. Jf . fmMUi infitwr. 



—• if. Da« HufiqtUnk rrin hinten, gt^fffUt. 

a. Jf. gtuldtm nuueimia. 
6. Jf. i/kdattu fRMfiiM. 

r. .If. ()fii(arut minimiis. 

d, GeUnkkopf, nach Oeffnen der Maftd fteMter. 
f. Troekanur majvr. 
f. M. quadralu* femorii. 

f. SdMmbnUi tm IVoclMlir ««iMr fir «* SHm 

4U Jf. PMNM WM* 



.V. teMmUntf. 
I. Sehn* dtt Jf. 6i«|if. 
. 3Uwr«(<l(u itekU. 
. Art McMddiM. 



k. saute ia M. bittet. 
L Ugam. lubrmto - taerum. 
n. Jf. obturator iiuermu (abffeuktutten). 
M. Jrlirte iih4 F«m pmi tHi a 



Digitized by Go 



Op«rfttioiMa k«i dem nMmiutm Sil u4 dem eitandaM Bäk«. 



iMl ein Haarseil tin. Nnch 24 Sluiden zieht man dasselbe 
durch und wiederholt dasselbe alle Ta^, aber immer in der 
Richtlinie nach abwKrtt. Wrno die Kilerung abniffliat, lo ver- 
■iwkrt BMA di« Dicke dei Uuneilet. Di« Ueikng erfolgt so 
mkiMdler. AgiM^M !■ HApitat Gi«e4^loi (1854) «iaafle 

Oeffnang mit mehreren kleinen Eiostichen. 

Dies Verfakree wird icIiob fee B. Btü in Bdieimrsk (1767) 
MfAM«. Du*» nudele nah JümM d» CUM<IMI) diaae 

Methode seit 15 Jahren an. Er andt aa der Grenze der Ge- 
(chwnltl 2 — 4 Einstiche. In den erden Taften werden Charpie- 
fädeo iu die Wundr ^pIp^i, damit sie nicht wieder zuftebe. 
Auf dea Miiulpnact der Geichwnlit wird ein Urach angehrachi, 

aa 4aa naataa Bilar zn eatleeren. Anf dieM Weiie wird 
•Ii acbMlIaa Wiederaakdlea dar Hanl kaairkl aad «a aaMakaa 
ateanb ealatelleode Narben. 

CuUtrier aad Blandu in Roueu |1H37- liandflifn iiholicb. 
Letzlerer giebt aa, data er in 10 Falien 9 mal seloe Absicht 
erreicht habe. Ebeato Vivefoy (1980). — Aubry (1840). Hvlard 
l» RaaM. Maak daa kcMaa UtMana lat die Metkada aicki 
s«eekBlnf|r. waaa die Baal t« dttaa fawardea IM, weil ila 
dann uieht aoheiit. Man soll nicht zu dicke CharpiepfrOpfe 
eionibren. soiidern höchstens in jede OefTnung b Faden. Die 
Eiailiche sollen wenigstens 1*1, Ceatini. Ton eiDander eotferni 
Ueibeo. Lieber eiaa ariUilf autk aadfMflkeada Biade werdea 
Gataiiia-smen gelegt aad der Verbaad Mh aad Akaada 
Franz M\iütr in Prag (184.5) warnt bei AnRabe dieser 
sicJi vor etaer Verlettang der Art. femor. tu bttleo. 

laiMimc (IMB) Mail zuerst eine Salla m 
laf. iafer. 3§ 
Axaaf . S 

TrUh urul ALends ZU 2 Drachmen einreiben; — wooack all Zar- 
theilung eioiriit Ist aber die Eiterung aasge»prochea , aa aiacbl 
S— 4 Eiosticbe. Aicord (1643) macht, wenn das Zellgewebe 
aekaa mi ergriffen ist, aMkrara lieft Biaa t icha, weaach die Ge- 
aekwiritl rfok wM beaier venaladaH , aia aacb Bladfela. AwA 

wenn srhnn Kili-run|» rinp;ctre1eu ist. wprt1?n metirerf Eiüfitirhc 
geuarhl. Die Zahl dcriclbeo ricliiel sich nach der Grosse de« 
Bicrheerdes. Sie nlissen durch Cbarpie olTen gehalten werden, 
«aBiKataa« waaa der Dabo aickt ajipkiUtiick iil. Bei dem 
•jpklHÜBCkM Iii diaa aranMc mil akh Ja4arBlaalich liaciUib 
Bid die dazwiMhaa llcgaadn Briclm düdaicb vmi idbii xcr- 
aiart werden. 

Sabculane Oeifnung der Bubonen. 

Kmt In Beüaad (ISIS) hekt van deai tabo -Back 

dem obern Theil des Kitrpers zu entfernt . eioe Hautfalte auf. 
und schiebt eine spitze llohUonde dnrrh Am ZrllKewebp unter 
der Haut weg, einige Linien lief in di*n Abscess. üaiio wird 
die PlüMigkeil durch eiaea leichtta Dnick zaai Aualaarea aas 
dar Biaaa casOlUgt. Waaa m 4M taflCMMM kcitaBiakl, 
ao aeizt 



fort . um das Eindringen der Loft zu verhüten. Die HaalOlTnung 
wird mit Heftpflaster geschlossen, ein ürnckrerband angebracht, 
der 7 — 6 Tage liegen bleibt, der Kranke im Bette gehalten. 
Bei BaUladBBf aad Waadaeia dar kaaaat a Haat fatat 4ia 
Melko4e akki, da dadarch Mcktnailar « 
schwürun^ rntsteheo kann. Man braucht nil derl 
bis zur völligen Keife des Abscessei zu wartea. 

J. C. MitloH (IBM) nimmt aiBe aweischneidige, mit eiaeni 
Uaadfrili varaakaaa. buMeafllniit lufaifiuta Hadd. Blickt 
diaaa ia dea akkBaflgMMi Tbcfl daa Bako ala, aad flikrt ria 
langsam nach Oben und nach der Mitte der Geschwulst, bis er 
merkt . dass die Nadelspitze beweglich wird. Dann zieht er die 
Nadel zurlick . indem er die Geschwulst nach der PinilirkaatBlIa 
hin drvckl. aaf dieae WeiM das AassuitaMB deaBilarB 
las« lad 4at«h 4aBan4cs Orack Mctkllt Daw 
«irn4a tWBiaiel »4 Mit FtackMa o4Br GalMfam verklaki. 
Seite* rdekt ef a Blastick aas. SakaM ifck ataiBck aeuer Eiler 
ansammelt . oh schon nach 16 20 StDodeo, wird dasselbe Ver- 
fahren niederholt. .Mao wählt jedoch dann eiuea andernEinstichs- 
punki. der aber ziemlich nahe neben dem vorigen liegen kaaa. 
Dia Uciacn Waadca keile« ia waaif Stunden darck priau ia- 
laali«. Dar Kraala aioia Ia ufrickaiassig wamer Teaiparatar 
gehalten, und eine Leibesrersto]>riin): finfuri durch Abluhrmittel 
beseitigt werden. Auf diese Weise vermiudf n sich der Undaag 
der Geschwulst, die Roihe der Hanl vrrmhwmdet, das »^nmtai, 
«BS aickt ia Eiiania( kksrgaki. wird aUMklick aafgcaagaa. 
aad as kaaHM akaa NaikaflMrdai« dae raat^ Hcilaac aaSlaada. 
lüt dip Haul ganz dttnn , von Kiter criinben, haben sich schon 
LiierblaM-u gebildet, dann nützt diese Methede aichu 
deren Hauptzweck es ist. den Eiter herauszulasaaa m4 
«orgilülig das Eindrigen der Luft zn verbinden. 

Einspritzung von Jodine. 

Juki Houx in Toulon tbeilt 184ti die Resultate von seinen 
an 15 Bubooeo damit vorgenommenen Versuchen, und einen 
Fall vea fiosias. aa deauelkaB Haspilal aagaslellt, siii, walcka 
sakrglaalicaaBMcB. Dia FlOsalKktit baslaad aas <• GtaMBNa 

dest. Wassers und 90 Grammen Tap;'; 2ii\or hrreiteler Jod- 
iiDciur. Ks wird eine mit dem Li^am i'oup. parallel laufende 
Hantfalte aufgehoben und ein mit einer LaBcaltt|iitsa versebeaar 
Traitkar aaler der Baal bis ia daa BItcrkcccd (asckabni, 
BÜcr keransgalaaaca. aad dank Drack vallsaWNr aallaan, 
Jodtinctur eingespritzt nnd dieselbe rini^p Minuten rl:«rinnen 
gelassen. Dann lässl man sie durch liie (.auüie herauslaufen, 
drtiiki iinh etwa« davon heraus, eniferol die Canüle, streicht 
die Flüssigkeit, so (Utes aacehl, aas dem Stickcaaal« aad be. 
deckt die varkcr nack dar Qacta g a iat ca c Waada mit Heft, 
pflaster. Es wird kela Drackverband aufgelegt, der Kranke 
muss sich int^glichst ruhig halten, Die Heilung ist binnen un- 
(jcl'iihr 14 Taji'ii '.oiliMnlcl, Marcluil de Cali i uud M'irmy ilS47) 
ahmten dies Verfahren nach. Letzterer giebl an, dass bei 
Vt dar aa kekaB4all«i Kiaakaa dar EiMg ata 
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Owlruckt bei B. Poll in Leipzig. 
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